附件四  
表1 全国高等学校高职高专医学检验专业教材主编、副主编、编者申报表

	拟参编教材
	
	申报担任

（请在相应栏√）
	□主编  □副主编  □编者  

	姓名
	性别
	年龄
	职称
	教龄
	职务
	学历

	
	
	
	
	
	
	

	工作单位（具体到科室）
	
	邮编
	

	详细通信地址
	

	e-mail
	
	手机
	
	办公电话
	
	传真
	

	简历

（本科及本科以上的毕业院校及工作简历）

	

	教学经历

（专业教龄、所授课程，教学获奖情况）
	

	教材编写经历

（参加过何种教材的编写，请列出其书名、主编、出版社及出版时间，请写明您是主编、副主编还是编者，并请列出您所编写内容的章标题）
	

	学术成果

（近5年发表的论文或专著，及其他教学成果）
	

	若申请担任编者请列出您所熟悉并拟参与编写的内容
	

	若申请担任主编，请列出您的编写大纲或简要的章节目录，并说明该书有别于其他书籍的特色之处（若您所要填写的内容较多，可另附页）
	

	目前您授课所使用教材的名称（版次）、主编、出版社名称，请对其优缺点给予简述
	

	学校是否对本人主编或参编本教材给予支持
	

	学校意见


	签字：            （单位盖章）

                                                 年    月    日


注：1. 此表复印有效，也可到人民卫生出版社网站下载。如内容较多,可附另页。

    2. 四个专业分别填写相应的申报表，并邮寄、发回给相应专业联系人。
3. 医学检验专业填写完毕后，请将该电子表格发送至： lannan@139.com
4. 该表以单位盖章为有效，打印盖章后请寄到：

北京市丰台区方庄芳群园三区三号 100078  人民卫生出版社  第一编辑室  兰南

敬请认真、准确填写该表格，尽量避免因重要遗漏而影响遴选。

附件四  
表2 全国高等学校高职高专医学美容技术专业教材主编、副主编、编者申报表

	拟参编教材
	
	申报担任

（请在相应栏√）
	□主编  □副主编  □编者  

	姓名
	性别
	年龄
	职称
	教龄
	职务
	学历

	
	
	
	
	
	
	

	工作单位（具体到科室）
	
	邮编
	

	详细通信地址
	

	e-mail
	
	手机
	
	办公电话
	
	传真
	

	简历

（本科及本科以上的毕业院校及工作简历）

	

	教学经历

（专业教龄、所授课程，教学获奖情况）
	

	教材编写经历

（参加过何种教材的编写，请列出其书名、主编、出版社及出版时间，请写明您是主编、副主编还是编者，并请列出您所编写内容的章标题）
	

	学术成果

（近5年发表的论文或专著，及其他教学成果）
	

	若申请担任编者请列出您所熟悉并拟参与编写的内容
	

	若申请担任主编，请列出您的编写大纲或简要的章节目录，并说明该书有别于其他书籍的特色之处（若您所要填写的内容较多，可另附页）
	

	目前您授课所使用教材的名称（版次）、主编、出版社名称，请对其优缺点给予简述
	

	学校是否对本人主编或参编本教材给予支持
	

	学校意见


	签字：            （单位盖章）

                                                 年    月    日


注：1. 此表复印有效，也可到人民卫生出版社网站下载。如内容较多,可附另页。

    2. 四个专业分别填写相应的申报表，并邮寄、发回给相应专业联系人。
3. 医学美容技术专业填写完毕后，请将该电子表格发送至：lxd_e@yahoo.com.cn 

4. 该表以单位盖章为有效，打印盖章后请寄到：

北京市丰台区方庄芳群园三区三号 100078  人民卫生出版社  第一编辑室  李向东

敬请认真、准确填写该表格，尽量避免因重要遗漏而影响遴选。

附件四  
表3  全国高等学校高职高专眼视光技术专业教材主编、副主编、编者申报表

	拟参编教材
	
	申报担任

（请在相应栏√）
	□主编  □副主编  □编者  

	姓名
	性别
	年龄
	职称
	教龄
	职务
	学历

	
	
	
	
	
	
	

	工作单位（具体到科室）
	
	邮编
	

	详细通信地址
	

	e-mail
	
	手机
	
	办公电话
	
	传真
	

	简历

（本科及本科以上的毕业院校及工作简历）

	

	教学经历

（专业教龄、所授课程，教学获奖情况）
	

	教材编写经历

（参加过何种教材的编写，请列出其书名、主编、出版社及出版时间，请写明您是主编、副主编还是编者，并请列出您所编写内容的章标题）
	

	学术成果

（近5年发表的论文或专著，及其他教学成果）
	

	若申请担任编者请列出您所熟悉并拟参与编写的内容
	

	若申请担任主编，请列出您的编写大纲或简要的章节目录，并说明该书有别于其他书籍的特色之处（若您所要填写的内容较多，可另附页）
	

	目前您授课所使用教材的名称（版次）、主编、出版社名称，请对其优缺点给予简述
	

	学校是否对本人主编或参编本教材给予支持
	

	学校意见


	签字：            （单位盖章）

                                                 年    月    日


注：1. 此表复印有效，也可到人民卫生出版社网站下载。如内容较多,可附另页。

    2. 四个专业分别填写相应的申报表，并邮寄、发回给相应专业联系人。
3. 眼视光技术专业填写完毕后，请将该电子表格发送至：lym_editor@yahoo.com.cn
4. 该表以单位盖章为有效，打印盖章后请寄到：

北京市丰台区方庄芳群园三区三号 100078  人民卫生出版社  第一编辑室  刘艳梅

敬请认真、准确填写该表格，尽量避免因重要遗漏而影响遴选。

附件四  
表4  全国高等学校高职高专康复治疗技术专业教材主编、副主编、编者申报表

	拟参编教材
	
	申报担任

（请在相应栏√）
	□主编  □副主编  □编者  

	姓名
	性别
	年龄
	职称
	教龄
	职务
	学历

	
	
	
	
	
	
	

	工作单位（具体到科室）
	
	邮编
	

	详细通信地址
	

	e-mail
	
	手机
	
	办公电话
	
	传真
	

	简历

（本科及本科以上的毕业院校及工作简历）

	

	教学经历

（专业教龄、所授课程，教学获奖情况）
	

	教材编写经历

（参加过何种教材的编写，请列出其书名、主编、出版社及出版时间，请写明您是主编、副主编还是编者，并请列出您所编写内容的章标题）
	

	学术成果

（近5年发表的论文或专著，及其他教学成果）
	

	若申请担任编者请列出您所熟悉并拟参与编写的内容
	

	若申请担任主编，请列出您的编写大纲或简要的章节目录，并说明该书有别于其他书籍的特色之处（若您所要填写的内容较多，可另附页）
	

	目前您授课所使用教材的名称（版次）、主编、出版社名称，请对其优缺点给予简述
	

	学校是否对本人主编或参编本教材给予支持
	

	学校意见


	签字：            （单位盖章）

                                                 年    月    日


注：1. 此表复印有效，也可到人民卫生出版社网站下载。如内容较多,可附另页。

    2. 四个专业分别填写相应的申报表，并邮寄、发回给相应专业联系人。
3. 康复治疗技术专业填写完毕后，请将该电子表格发送至：zlywordbox@yahoo.com.cn 
4. 该表以单位盖章为有效，打印盖章后请寄到：

北京市丰台区方庄芳群园三区三号 100078  人民卫生出版社  第一编辑室  张令宇

敬请认真、准确填写该表格，尽量避免因重要遗漏而影响遴选。
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