
湖北省第五届教育科学研究优秀成果奖

申报·评审表

学 科 门 类                                   
参评成果名称                                  
申报人 姓 名                                  
申报人单位                            
填 报 日 期                              
 湖北省教育科学规划领导小组办公室

2008年2月印制
填 报 说 明

1.主要合作者限填报5位。

2.第1页下部黑框内各栏目只限列入省教育厅下达的并由省教育科学规划领导小组办公室直接管理的省教育科学“十五”、“十一五”规划研究课题成果填报。其中课题“所属规划”栏填写本课题列入哪一次规划；课题立项级别根据批准立项通知分为省教育厅重点立项课题和省教育厅立项课题。

3.各栏目填写不下时可加附页。

4.学科分类，现暂按如下分类填写：（1）基础教育（含学前教育）、（2）高等教育、（3）职业技术与成人教育、（4）综合。

5.本表按一式5份报送（打印），一律用A4纸于左侧装订成册。本表可按原样自行复制。

6.全省第五届教育科学研究优秀成果评奖办公室设在省教育科学规划领导小组办公室。通讯地址：武汉市洪山区桂园路65号（华师西门口）   邮政编码：430079   联系电话：027-87642623
一、申报人情况
	姓　　名
	
	性别
	
	出生日期
	

	专业技术职务
	
	行政职务
	

	工作单位
	
	联系

电话
	办公
	

	通信地址及

邮政编码
	
	
	住宅
	

	电子邮箱
	
	
	手机
	

	身份证号码
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	主要合作者
	姓名
	单位
	专业技术职务
	主要贡献

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


二、参评成果简况
	成果名称
	

	成果类型
	

	出版、发表或使用单位
	

	出版、发表或使用时间
	

	所属学科
	
	所属规划
	
	所属课题级别
	

	课题完成时间
	
	课题鉴定时间
	

	成果获奖情况
	

	成果社会反映
	

	成果引用或被采纳情况
	


三、成果内容简介
	1．基本观点；2．主要创新和学术价值；3．学术影响或社会效益等（1500字以内）。

	


注：本页可另加页。

四、初审意见

	申 报 人 所 在 单 位 意 见

	[提示：申报成果是否符合《湖北省第五届教育科学优秀成果评选奖励办法》的各项规定，是否同意其申报参评。]
公 章                  负责人（签章）

年   月   日

	县（市）级教育行政部门推荐意见

	[提示：审核申报书各项内容和申报人所在单位意见，是否同意推荐参评。]
公 章                负责人（签章）

年   月   日

	市（州）级教育行政部门、省教育厅处室与直属单位、高校推荐意见

	[提示：审核申报书各项内容和申报人所在单位及市（县）教育行政部门意见，审核本成果

在本地区和本系统参评及获奖情况，是否同意推荐参评。]

公 章                 负责人（签章）

年   月   日


五、评审组意见

	评审组人数
	
	参加投票

人数
	
	有效票数
	
	赞成票数
	

	是否同意授奖：

	建议奖励等级，并简单说明理由：
评审组组长（签名）：

评审组成员（签名）：

年    月    日




	湖北省第五届教育科学优秀成果评审委员会审定意见

	                      负责人（签章）

年   月   日

	异议受理及处理情况：
                   湖北省教育科学规划领导小组办公室（签章）           

                                     年   月   日


编号：








学科：
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