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附件1 ：	
知更鸟青少年心理健康教育支持计划申报表
	一、申报人基本信息

	姓名：
	性别：

	籍贯：
	民族：

	身份证号：
	出生年月：

	政治面貌：
	社会职务：

	工作单位：
	工作职务：

	职称：
	通讯地址：

	联系电话：
	电子邮箱：

	最高学历：
	最高学位：

	1.个人简介（字数不超过500字）

	













	2.学历及工作经历

	起止年月
	学习或工作单位
	所学专业
	研究或工作方向

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	二、主要事迹及所获荣誉

	1.主要事迹（①文字简练、重点突出，不超过2000字；②应体现心理健康教育工作的持续性、影响力、贡献度、推广性、专业性、创新性、示范性、学生及社会公众的反馈评价等；③可根据需要加页）

	




























	2.心理健康教育相关学术成果（可从近5年的课题研究、学术论文、著作等多方面成果介绍，若无可不填）

	









	3.主要荣誉（按照时间由近及远的顺序填写，若无可不填）

	获奖时间
	奖项
	颁奖部门
	排名

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	4.相关新闻报道链接（相关报道链接不超过10条，若无可不填）

	报道时间
	报道内容
	报道单位
	报道链接

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	三、证明材料清单

	1.必须提供的材料：
知更鸟青少年心理健康教育支持计划申报表、申报承诺书、推荐信、心理健康教育相关学术成果、相应资质证书、学生或社会公众评价、身份证或其他能够证明其身份和个人信息真实有效的官方文件等（复印件或扫描件）、相关工作场景照片（不少于2张，格式为JPEG或PNG格式，单张照片大于1M）。
2.可供选择的材料：
其他所获荣誉证明材料扫描件、媒体报道截图、音像资料链接等。
3. 证明材料应上传压缩包。上传的压缩包按照“申报人姓名”+“所在单位”+“材料名称”命名打包上传。


	四、所在单位意见

	1.申报人所在单位的人事（主管）部门对申报人的意见（内容应包括对申报人在青少年心理健康领域工作表现的详细评价及推荐理由，不超过500字）

	




























推荐人签名：           
      
[bookmark: _GoBack]所在单位（盖章）   


                                      年     月     日     
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