
附件4 ：

“江苏省护理学会科技奖”推荐名单汇总表

推荐单位：         护理学会或       医院（加盖公章）

	推荐排序
	项目名称
	主申报人姓名 （第一完成人）
	年龄
	职务
	职称
	手机号码
	主要完成单位
	主要完成人员 

（按贡献度排序）

	1
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	


推荐单位联系人姓名：                手机号码（必填）：            

邮箱（必填）：
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