
[image: image1.jpg]A ARt R

BAREE (2014) 17 5

B NI SR 2 PR T
KT IS i i A M IR R S i
Hidlk LA

EEBETWAN TR RER, FEFR () AN FEMmE
SRR (NER. FHRIER), 48 (FE) A2

AR R (TEAELEEFLRE “+T 285" AR &Y
WEIES, RAREELESEERAL ERSANH 0 E4
A, RABFRREN, BIZFLLFHERE, REAFE
LB THEHXMRE AT ERAL BN FX, SFNELE
EBEFALENLOLEV AR EAME L EA AN, TR
HEEITE. AFAXRFRBmWT:





[image: image2.jpg]—. H#SEHE

BHRHENFLERR, BHFEIAFLTFXRE, EFHA
FEEREFARGVEEK, BABLEAFE, —REFEN
AR A, ARIELERFATESNLY, EVEMHTH
ALY & 2

—. AEWKEHG

(—) ELBURFBRIFLEN, NYELEUTEREH:

1. EAMIEAREM—EEF LA, KR&kILE L EHF
ThEUREHFHRAFLFRAR, EFFEATF XK ELE T
AT, B, BN LEFFLBA;

2. BHRFWHA &M, AFA - CKENHFTAR, EN
FERBHRARTETREAEL RBARAR L 20%;

3. EABRHMNFREAKE, REFHLU LR RAE,
FH AT RR

4. THW LR RA R Fo L & #8040 H B AR A R R
BARNATEE, FAE L ERELENEFLFREANLFE,

(=) DWW F#EI TR AN, NYEEUTRARE:

1 AAMLEARE, BFEIRE, £/, FAFGHR
i, k@R ERF AL (BELE) HEXLY;

2. BEHR &S (BRERFIM, BIFAR, #HHFRE),
BA W B WA SR TE

3. AVEEEENT, HoWERE, TRHEXZHHA
TG e





[image: image3.png]W, PR LT E AL
4 THELEREARRBELEWEEASRBALBE,
T AT R L E T, B LR AL S H AR &

TH, REETAUELREATO, TERAFOHEM, T

LB ETE BN, FAERE BT X5,
=. PRERF
(=) AAEBN BN, REFRAGRERRTL LR

B4, HERES (THABLEFR LR T HE), FEEH

AR (ITBE RRLES, SFLHLTHEETHR),

BRBTANRRASRER, FEEE () AN EARES

BIER (AFR. $HRER) R4E (FE) 24EHFH

B, REANAABHLORETELEEGEARTHL (4R

7)o
(Z) 4HEDBATRERITLMNE, THEHFN

., REHE, £78E, RENEURMNAL, ENERE

¥ 5o
() HERIBLEALERWRERER, 28BS 14

PR AT, LA, ARERAERERARTIY, B4

A FIR AR T Hok e TR A, 378 B LA,

W, BXEX
(=) WHBA BB E RS SRR, HEML
FRRM. HREL, FRESTH ML . RRIES S %
L





[image: image4.jpg]FAEA R, &R A AR,

(Z) &4, 2HEXBIIRNER (THLELEHLERE
BEhEk) (RAREE (2011) 55) WESR, m¥RELNME
EIFREREREM, BHEFR, CERFERE, HBHT
PR ZH ]I,

(Z) FRECTREANRBRASKRET R “AEH+
B” WATRFQOTHF#RE, HEFHALATE, BWHRER
MEMER A4 KR EITH . RITEM, REBTAL K ELS
REARALAE (VPE) BEHAFEBIFY, £FEN, mEA
#, T2014 410 A 31 B ERMA—R 2 BHREEE &
(7] B o o o F AR A AR B 46 )

EEBETAARFEHSRER, £4EEFE (T) AV KE
L RER (ANER. ZHRER) A HE (YH) A
fir, RL¥% PR A X AL o B SR AR AR BT A R 3 3 9 B 4K 3B A T4,
TWHEBEBTERALTH#, HRTE, WmwAELEALT BRI #*
FREFLAE, BIHARN, KRBT ERBIALTIE,
WHAR A FEF LR, N EHERZ ARt PR L5
X 2 % B #TH TT IR

B A WiE: 0371—69690026 69690115

H, F #f 45 © hnbsh2006@126. com

B db: AMTEAE 1 BABFEAA A CK 605 E

o 4 450018

— 4 —





[image: image5.jpg]W AL TR E R
o
\'\“\)‘ U/ ";,\\

’k ‘f%l

20&@ 10 ﬂ?ﬂ H

(Wt EFHAT)





河南省博士后研发基地
申 报 表
申报单位名称：                      

单位所属行业：                      

管 理  部 门：                        
联系人及电话：                       

单位通讯地址：                       

邮 政 编  码：                       

              河南省人力资源和社会保障厅 制
                      2014年10月

申  报  须  知
    申报要求：
（一）申报单位要按照要求认真准备申报材料，内容翔实、重点突出、数据真实。申报表后可附立项批复、成果证书等相关佐证材料，与表中内容相符。
（二）各地、各有关单位应认真审核申报材料，并按照《河南省博士后研发基地管理办法》（豫人社博管〔2011〕5号）要求，向申报单位介绍建立研发基地的申报条件、运作方式、管理服务模式等，做好研发基地的选拔推荐工作。
（三）申报单位可从省人力资源社会保障厅网站“河南博士后”网页下载中心下载申报表，按表中说明填写后，将申报表及相关材料用A4纸双面打印、装订成册，报本地省辖市人力资源社会保障局、省直管县（市）人力资源和社会保障局（人事局、劳动保障局）或省直（中直）单位人事部门审核，签署意见，加盖公章，于2014年10月31日前将纸质材料一式2份（并报电子版）报省博管办。
填表说明：
申报表封面的“管理部门”指申报单位管理人才或科研的部门，表内“主管部门指申报建立研发基地单位的上一级单位或部门。
“单位研发能力”栏中“单位主要高级研究人员情况”，不包括兼职和副高级职称以下人员。先填写正高级职称，若没有时再填写副高级职称人员，20人以内即可。
联系方式：
咨询电话：0371-69690117、69690115，通讯地址：郑州市正光路11号省人社厅博管办C区605室，邮编：450018，电子邮箱：hnbsh2006@126.com。
河南省博士后研发基地申报表
	一、申报单位基本情况

	单位
全称
	
	所在地
	

	单位
类型
	
	所有制
	
	总人数
	

	科研
人员
	高级职称人数
	
	中级职称人数
	

	
	初级职称人数
	
	其他技术人员数
	

	主管
部门
	

	主
要
业
务
介
绍
	（主要产品、产量、技术水平及市场前景或事业单位情况介绍等）
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位
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设
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况
	

	经
济
效
益
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社
会
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益
	（近三年销售收入、产值、利润及对地方经济发展和社会贡献等情况）
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三
年
纳
税
情
况
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期
发
展
规
划
	


	二、单位研发能力

	研
发
机
构
和
研
究
方
向
	（研发机构、研发设备及主要研究成果、研究方向等）

	主要高级研究人员情况（不含兼职、副高以下职称人员，限在20人以内）

	姓 名
	职 务
	职 称
	专长、研究成果应用及获奖情况

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	三、科技研发情况

	研
发
投
入
情
况
	（近三年承担的主要课题、投入资金情况）

	对
外
交
流
与
合
作
情
况
	（近三年与高校或科研机构合作情况）

	主
要
成
果
	（近三年取得的主要科技成果、专利等）


	四、拟提出的研发项目

	项目名称
	起止时间
	项目经费
	预期目标、研究水平
及市场前景

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	五、拟提供的后勤保障

	（可给博士后或科研创新团队提供的科研经费，招收博士后的待遇及后勤保障）

	申报单位申报理由简述：
法人代表签字：                      （单位公章）
年  月  日

	省辖市、省直管县（市）人力资源和社会保障部门或省直（中直）单位人事部门审核意见：
（单位公章）
年  月  日

	省人力资源和社会保障厅审批意见：
（单位公章）
年  月  日 
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