 编号__________
河北省畜牧兽医优秀科技工作者

呈  报  表

姓    名 _____________ 

工作单位 _____________

推荐单位 _____________

河北省畜牧兽医学会制

2022年

表一
	拟推荐的荣誉称号
	

	姓 名
	
	性别
	
	出生日期
	
	贴

照

片

处

	党 派
	
	民族
	
	籍 贯
	
	

	毕业院校
	
	毕业时间
	
	

	所学专业
	
	学 历
	
	

	工作单位
	

	通讯地址
	

	单位电话
	
	手 机
	

	职  称
	
	职 务
	

	从事专业
	

	社会兼职
	

	获奖

或

荣

誉

称

号

情

况
	奖励或荣誉称号名称
	设立部门
	颁授时间

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


表二

	简         历

	何年何月至何年何月
	在何单位任何职

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


表三
	优秀事迹简要（根据评选条件填写，字数600左右）

	


表四

	工作单位意见
	负责人（签字）      盖单

                                     年    月    日

	推荐单位意见
	负责人（签字）       盖章

                                    年    月   日             

	评审委员会意见
	负责人（签字）      盖章

                                   年    月   日

	备

注
	




