附件1
四川省中医药高级专业技术职务任职资格评审委员会专家库入库专家推荐表
姓    名                           
工作单位      成都中医药大学        
申报专业                           
专业技术职务（称）                 
推荐单位       四川省教育厅         
四川省中医药管理局制
二〇一六年九月
	姓  名
	
	性别
	
	出生
年月
	
	民族
	
	党派
	

	毕业学校
	
	毕业
时间
	
	学历
	
	学位
	

	身份证
号码
	
	外语语种及程度
	

	工作单位
	成都中医药大学
	现任专业技术
及时间
	

	通讯地址
	
	邮政
编码
	
	联系电话
	

	主要工作经历（含半年以上进修）
	

	现从事专业、研究方向领域
	

	临床工作
情况
	日均门诊量
	年均收治病人量及病房诊治情况
	诊治疑难杂病情况

	
	
	
	

	承担厅局级及以上中医药科研课题情况
	课题名称
	来源
	排名
	起止时间
	经费来源及额度

	
	
	
	
	
	

	获奖成果情况
	成果名称
	鉴定部门或授奖部门（奖励等次）
	时间
	排名

	
	
	
	
	

	发表论文及出版论著
	论文、论著题目
	杂志、出版社及发表（出版）时间
	排名

	
	
	
	

	学术、技术组织任职
情况
	

	所在单位推荐意见
	（请各学院、部门签字，盖章）
负责人（签章）         单位（签章）            
年    月    日                

	推荐
单位
意见
	（请申请人在此处根据本人的政治思想、职业道德、敬业精神、学术和技术水平及成就、作出的突出贡献方面写出具体的推荐意见）
负责人（签章）         单位（签章）            
年    月    日                


填 表 说 明
1.本表作为四川省中医药高级专业技术职务任职资格评审委员会专家库入库专家推荐用表。
2.本表由本人或组织如实填写，并对所填内容负责。表述应简明、严谨。
3.表内日期一律用公立，以阿拉伯数字填写，年、月、日用“.”分隔。
4.表内项目本人没有的，一律置空。
5.姓名：用字要固定、准确、规范。
6.申报专业：指现正从事或擅长的学科、专业。请按照文件要求专业名称填写。
7.学历：国家承认的最高学历。
8.学位：国内外获得的最高学位。
9.毕业时间：最高学历的毕业时间。填至“月”，如1965.07。
10.毕业学校：最高学历的毕业学校（学校名称以毕业证书上的学校公章名称为准）。学历、学位、毕业时间和毕业学校应相互对应。
11.工作单位：填写工作单位全称（与单位公章一致）。
12.学术、技术组织任职情况：指担任各级科技委员会、学术委员会、专家委员会主任、副主任以及在全国性、全省性学术、技术组织的任职情况。
13.推荐单位意见：对推荐人选的政治思想、职业道德、敬业精神、学术和技术水平及成就、作出的突出贡献等填写具体的意见。
14.本表一律用A4纸打印，不能自行增添和改动格式，须报送签名盖章的原件，于左侧装订成册。
15. 附件材料：主要包括⑴获奖证书、专利证书复印件；发表论文、著作的目录（限省级以上公开刊物和出版社）及体现学术水平或效益的证明材料一份；⑵本专业学历、学位证书、医师资格证书、医师执业证书、护士执业证书（药、技类除外）、现任专业技术资格证书复印件一式一份；⑶其他相关证明材料。
16.推荐表和附件材料应分别合并装订成册。
装订成册的材料中请删去此《填表说明》
