附件：

2011～2015年度先进学会工作者申报表
	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	出生年月
	

	党派
	
	职称
	
	学历（学位）
	

	工作单位

及职务
	

	学会职务
	
	从事学会工作年数　
	

	通讯地址及邮政编码
	
	电  话
	手 机：

	E-mail
	
	
	办公电话：

	简           

历
	何年何月至何年何月
	在何单位任何职

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	曾获得的荣誉
	（限填写在学会工作中得到各级政府部门、科协、卫生计生管理部门或各级学会的表彰和荣誉）

	工

作

业

绩
	（限填写在学会工作中所做的工作及贡献）

	推

荐

理

由

及

意

见
	负责人签名                            推荐单位盖章

                                            年     月      日

	省

学

会

意

见
	                                            年     月      日


