附件3
第八届未来女科学家计划
候选人提名表
姓    名                    
专业专长                    
工作单位                    
提名渠道                    
中 国 科 学 技 术 协 会    制
	姓    名
	
	性别
	
	照片

	出生年月
	
	民族
	
	

	籍    贯
	
	政治面貌
	
	

	证件类型
	
	证件号码
	
	

	所在单位
或学校
	
	学籍关系或工作关系所在单位
	

	所属二级学科
	
	研究领域
	

	通讯地址
	
	人员类别
	□在读博士 
□在站博士后

	联系电话
	
	手    机
	

	邮政编码
	
	电子邮箱
	

	研究项目
	
	起止时间
	

	学科领域
	(数学与物理   □化学与材料   □生物农林 
(医药卫生     □地球科学     □计算机与电子信息 

	简
历
	何年何月至何年何月
	在何单位（学校）任何职（读何专业）

	
	
	

	拟接受资助研究项目详细介绍 
	

	发表论文、专著的情况

	

	已从事过研究工作的有关情况

	

	声明
	本人接受提名，对以上内容进行了审查，对其客观性和真实性负责。
被提名人签名：
年       月      日 

	候选人所在单位（学校）意见
	由候选人工作单位对候选人政治表现、廉洁自律、道德品行等方面出具意见，并对候选人《提名书》及附件材料的真实性、准确性及涉密情况进行审核，限300字以内。
候选人所在单位（学校）盖章：      
年       月      日

	提名单位意见
	注：组织提名填写。
提名单位盖章：
年       月      日

	提名专家意见
	注：提名专家填写，签字处须有提名专家签字。
签字： 
                                    年       月      日

	学
科
评
审
组
意
见
	注：由相关评审机构填写。
学科评审组组长签字：
      年    月    日

	评
审
委
员
会
意
见
	注：由相关评审机构填写。
评审委员会主任签字：
             年    月    日


附件4

中国青年女科学家奖人选征求意见表
姓名：         单位：               职务：
	1.干部管理部门
	（盖章）
年   月   日

	2.纪检监察 部门意见
	（盖章）
年  月  日


备注：候选人或候选团队负责人所在单位为机关事业单位、国有企业的须提供此表；所在单位为其他类型单位的不填写此表。
附件5

企业负责人征求意见表
姓    名：                  职    务：
企业名称：                  企业类型：                    
	1.生态环境部门意见：
                  （盖章）
                  年  月  日
	2.人力资源社会保障部门意见：
                  （盖章）
                  年  月  日

	3.税务部门意见：
                  （盖章）
                  年  月  日
	4. 市场监管部门意见： 
                  （盖章）
                  年  月  日

	5. 应急管理部门意见： 
                  （盖章）
                  年  月  日


备注：候选人或候选团队负责人为企业负责人的须提供此表。   
附件6
临床案例模板

中文标题

（名词性短语，少于20字，尽量不使用外文缩写词，标题用小三黑体加粗，其余正文均用五号宋体，英文与数字用Times New Roman字体）
作者1  作者2  作者2  作者3

（作者姓名字体用楷体小四，居中）
作者单位

1内蒙古自治区人民医院神经科，呼和浩特010017；2中国医学科学院北京协和医学院 北京协和医院神经科，北京 100730；3宁波市第一医院疼痛科，浙江省宁波市 315000

（姓前名后，单位具体到二级部门，给出准确的官方名称，省会城市不需要标注所在省，其他城市需写为省+城市。共同第一作者不能是同一单位、同一科室；一位作者不能标两个单位。）

摘要

（摘要包括5个要素，即病史摘要、症状体征、诊断方法、治疗方法、临床转归。以300字左右为宜。不得简单重复题名、引言、结论中已有的信息；不宜有大量关于研究背景的描述，应避免出现主观性极强的描述；不用非公知公用的符号和术语，不能用引文；缩略语、略称、代号在首次出现时必须加以说明；不用图、表、公式、化学结构。）

关键词 关键词1；关键词2；关键词3；关键词4 （4～6个，关键词是名词，不使用缩写词，第一关键词应为主题词）
引言（200字以内）
（正文首行缩进2字符，1.5倍行距）
白塞病（Behcet’s disease，BD）又称为贝赫切特综合征，由Behcet[1]于1937年首次报道，是一种全身免疫性系统疾病，属于血管炎的一种，其可侵害人体多个器官，包括口腔、皮肤、关节肌肉、眼睛、血管、心脏、肺和神经系统等，主要表现为反复口腔和会阴部溃疡、皮疹、下肢结节红斑、眼部虹膜炎、食管溃疡、小肠或结肠溃疡及关节肿痛等。当神经系统受累时称为神经白塞病（Neuro-Behcet’s disease，NBD）（保证每个英文简写，包括图表当中，在第一次出现时都有其对应的中文和英文全称），发生率约为6%[2]，是白塞病最严重的表现之一。我们报道1例以脑膜脑炎为主要表现的神经白塞病，旨在提高对本病的认识，减少误诊和漏诊。（确保所有参考文献全部顺序引用，引用文献序号用上标表示；文献[12]……，用这种形式说明文献内容时，应为非上标格式）

引言建议包括以下内容：

1）本疾病的定义；

2）本例患者的特殊性；

3）本项患者研究结果的意义。

此外，引言切忌与摘要、结论重复；不能出现图、表以及公式；文字描述要客观，不能出现“首次”“第一”等主观性强的词。

临床资料

（按照以下格式撰写，出自影像科、病理科等非治疗科室的文章可以适当简写治疗和结果部分，但仍应对治疗和结果有所体现）
一、一般资料

按照临床入院病历顺序撰写。患者主诉、症状体征、持续时间、缓解方式、就医史（包括自行治疗过程）。患者家族史、冶游史、手术史等。

（1）注意患者隐私权，除非病例报告必要内容，其他内容均要为患者保密，患者照片需要进行必要遮挡。

（2）解释疾病诊治中的发现、诊断难点，以及如何影响决策。

（3）切勿将临床病例资料直接复制粘贴，需将内容总结概括成文，体现临床思维。

二、检查

提供有助于了解病情的主要检查结果，结果可以是文字、数据或图片，图片具体要求见附件1。所有对制定治疗方案起关键作用的检查均需要充分讨论，包括该检查的局限性。
三、诊断与鉴别诊断

所有获得的诊断都需要明确的诊断标准和证据证实。

对于疑难病例，应该总结会诊结果。

四、治疗

包括干预类型（如药物、外科治疗、预防、自我护理）、干预方案（如剂量、强度、持续时间），如改变了干预措施，需说明改变干预措施的理由及证据。

五、治疗结果、随访及转归
应说明随访时间，提供尽可能获得的随访数据，并说明患者最终转归（痊愈、死亡、缠绵、后遗、复发），这会让读者对治疗结果有一个清晰的理解。

讨论

这是病例报告最重要的部分——您希望读者在面对他们自己的患者时能够回忆起您的文章中的哪些内容。最终诊断是如何被梳理出来的？本例患者诊断的难点是什么？从本例患者诊治中您获得的主要经验是什么？说明如何和为什么采取本文中的治疗决定，以及所获得的教益。同时应避免提出不成熟的观点和不足以为自己的资料所支持的结论。

讨论应包括对类似已发表案例的简要回顾，如果未见报道的病例需要补充鉴别诊断的讨论。在讨论里可以简要描述其病理和损伤机制、诊断途径和报道该病例的价值所在。着重讨论新的、重要的结论。不必重述在前面详述过的数据。简短的相关临床指南的总结也非常重要。这通常是文章最重要的部分，需要进行实质性的讨论。

切勿简单重复摘要和引言。不要以1）、2)、3）形式简单罗列前文已经写出的结论。

结论中不建议出现图、表、公式。

参考文献

[1] 作者姓名、文献题目、期刊名/会议名、年卷期、起止页码等信息要全

[2] 参考文献列表中不得有重复文献，需注意查重

[3] 正文中的引文编号格式为上角标，连续的两条参考文献中间也需用“-”链接，如[1-2]。


附件7
中医案例模板

中文标题

（名词性短语，少于20字，尽量不使用外文缩写词，标题用小三黑体加粗，其余正文均用五号宋体，英文与数字用Times New Roman字体）
作者1  作者2  作者2  作者3

（作者姓名字体用楷体小四，居中）
作者单位

1内蒙古自治区人民医院神经科，呼和浩特010017；2中国医学科学院北京协和医学院 北京协和医院神经科，北京 100730；3宁波市第一医院疼痛科，浙江省宁波市 315000

（姓前名后，单位具体到二级部门，给出准确的官方名称，省会城市不需要标注所在省，其他城市需写为省+城市。共同第一作者不能是同一单位、同一科室；一位作者不能标两个单位。）

摘要

（包括病史摘要、中西医诊断、干预措施、疗效转归等，300字左右。）

关键词 关键词1；关键词2；关键词3；关键词4 （4～6个，关键词是名词，不使用缩写词，第一关键词应为主题词）
引言（300字以内）
（正文首行缩进2字符，1.5倍行距）
白塞病（Behcet’s disease，BD）又称为贝赫切特综合征，由Behcet[1]于1937年首次报道，是一种全身免疫性系统疾病，属于血管炎的一种，其可侵害人体多个器官，包括口腔、皮肤、关节肌肉、眼睛、血管、心脏、肺和神经系统等，主要表现为反复口腔和会阴部溃疡、皮疹、下肢结节红斑、眼部虹膜炎、食管溃疡、小肠或结肠溃疡及关节肿痛等。当神经系统受累时称为神经白塞病（Neuro-Behcet’s disease，NBD）（保证每个英文简写，包括图表当中，在第一次出现时都有其对应的中文和英文全称），发生率约为6%[2]，是白塞病最严重的表现之一。我们报道1例以脑膜脑炎为主要表现的神经白塞病，旨在提高对本病的认识，减少误诊和漏诊。（确保所有参考文献全部顺序引用，引用文献序号用上标表示；文献[12]……，用这种形式说明文献内容时，应为非上标格式）

临床资料

一、病史资料
按照临床实际诊治过程撰写。

1、一般信息

包括患者姓名（可以姓指代），性别，年龄，籍贯，就诊日期，发病节气
2、病史
包括患者主诉、现病史、刻下症（四诊信息等，可提供望诊、舌诊图片，如果没有图片信息则用文字清楚表述）、既往史、个人史及过敏史、月经及婚育史（女性）、家族史等。

（1）注意患者隐私权，除非病例报告必要内容，其他内容均要为患者保密。

（2）解释疾病诊治中的发现、诊断难点，以及如何影响决策。

二、辅助检查

提供有助于了解病情的主要检查结果，结果可以是文字、图片或视频（多媒体资料的拍摄及格式要求见末尾说明）。所有对疾病诊断及制定治疗方案起关键作用的检查均需要罗列，如检查不足可简要阐述其局限性。

三、中西医诊断与诊断依据

1、中医诊断（包括病名以及证候诊断）
简述辨病、辨证分析思路
2、西医诊断（临床诊断或病理诊断） 
西医诊断思路
四、干预措施

包括中药、非药物疗法等治疗手段，使用依据；列出西医治疗要点。

需写明住院或复诊期间病情变化要点、临证思维过程和方案如何调整等。

五、疗效转归

①门诊病例如有二诊、三诊，需写明病情变化要点、临证思维过程和方案如何调整等。

②住院病例包括中医和西医疗效证据，能体现中医药干预措施发挥疗效的作用环节；应说明随访时间，提供尽可能获得的随访数据，包括西医指标，并说明患者最终转归（痊愈、死亡、缠绵、后遗、复发）。

临证体会
这是临床案例最重要的部分，需要进行实质性的讨论，建议引经据典。应包括对类似已发表案例的简要回顾，如果未见报道的病例需要补充鉴别诊断的讨论。在讨论里着重围绕本病例的诊治难点是什么？从本病例获取的主要经验是什么？为什么采取本文中的治疗方案？中医药干预措施所解决的问题是什么？等等进行讨论。

参考文献

[1] 作者姓名、文献题目、期刊名/会议名、年卷期、起止页码等信息要全

[2] 参考文献列表中不得有重复文献，需注意查重

[3] 正文中的引文编号格式为上角标，连续的两条参考文献中间也需用“-”链接，如[1-2]。
附件8
仪器设备案例模板

中文标题

（名词性短语，少于20字，尽量不使用外文缩写词，标题用小三黑体加粗，其余正文均用五号宋体，英文与数字用Times New Roman字体）
作者1  作者1  作者1  作者2
（作者姓名字体用楷体小四，居中）
作者单位

1北京理工大学机电学院，北京100081；2西北工业大学自动化学院，陕西省西安市 710072

（姓前名后，单位具体到二级部门，给出准确的官方名称，省会城市不需要标注所在省，其他城市需写为省+城市。一位作者不能标两个单位。）

摘要

（摘要包括3个要素，即背景摘要、案例内容、案例意义。300字左右为宜。以提供案例梗概为目的，以第三人称简明、确切地记述论文的重要内容，不用“本人、笔者、本文”等第一人称作主语。不得简单重复题名、引言、结论中已有的信息；不宜有大量关于研究背景的描述，应避免出现主观性极强的描述；不用非公知公用的符号和术语，不能用引文；缩略语、略称、代号在首次出现时必须加以说明；不用图、表、公式、化学结构。）

关键词 关键词1；关键词2；关键词3；关键词4 （4～6个，关键词是名词，不使用缩写词，第一关键词应为主题词）
引言（300字以内）
（正文首行缩进2字符，1.5倍行距）
建议包括研发仪器设备的发展现状，是否针对我国“卡脖子”难题。（保证每个英文简写，包括图表当中，在第一次出现时都有其对应的中文和英文全称。确保所有参考文献全部顺序引用，引用文献序号用上标表示。）
研发概况
建议包括研发历程、关键技术。（需配仪器设备照片）
技术经济比较
建议与国内外同类仪器设备进行技术经济比较。
应用情况
介绍研发仪器设备的应用情况（含产业化情况）。
参考文献

[1] 作者姓名、文献题目、期刊名/会议名、年卷期、起止页码等信息要全

[2] 参考文献列表中不得有重复文献，需注意查重

[3] 正文中的引文编号格式为上角标，连续的两条参考文献中间也需用“-”链接，如[1-2]。
附件9
工程技术成果模板

中文标题

（名词性短语，少于20字，尽量不使用外文缩写词，标题用小三黑体加粗，其余正文均用五号宋体，英文与数字用Times New Roman字体）
作者1  作者1  作者1  作者2
（作者姓名字体用楷体小四，居中）
作者单位

1北京理工大学机电学院，北京100081；2西北工业大学自动化学院，陕西省西安市 710072

（姓前名后，单位具体到二级部门，给出准确的官方名称，省会城市不需要标注所在省，其他城市需写为省+城市。一位作者不能标两个单位。）

摘要

（摘要包括4个要素，即背景、关键技术、创新点、成果应用及效益。300字左右为宜。以第三人称简明、确切地记述论文的重要内容，不用“本人、笔者、本文”等第一人称作主语。不得简单重复题名、引言、结论中已有的信息；不宜有大量关于研究背景的描述，应避免出现主观性极强的描述；不用非公知公用的符号和术语，不能用引文；缩略语、略称、代号在首次出现时必须加以说明；不用图、表、公式、化学结构。）

关键词 关键词1；关键词2；关键词3；关键词4 （4～6个，关键词是名词，不使用缩写词，第一关键词应为主题词）
引言（300字以内）
（正文首行缩进2字符，1.5倍行距）
简要介绍工程成果的背景与意义，是否针对我国“卡脖子”难题。（保证每个英文简写，包括图表当中，在第一次出现时都有其对应的中文和英文全称。确保所有参考文献全部顺序引用，引用文献序号用上标表示。）
关键技术
面向国家重大需求，重点论述研发的关键技术，突破了什么瓶颈，解决了什么难题。（可配图解释）
创新点
重点论述本成果独创的技术方法，强调原创性、引领性。
成果应用及经济社会效益
介绍成果的应用与转化情况，以及取得的经济、社会效益，支撑国家重大战略起到的作用。
参考文献

[1] 作者姓名、文献题目、期刊名/会议名、年卷期、起止页码等信息要全

[2] 参考文献列表中不得有重复文献，需注意查重

[3] 正文中的引文编号格式为上角标，连续的两条参考文献中间也需用“-”链接，如[1-2]。
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