
附件1
“十大杰出护理工作者”推荐表

省份         
	姓名
	
	出生年月
	
	民族
	
	照片

	政治面貌
	
	职称
	
	学历
	
	

	任主任时间段
	
	单位电话
	
	

	工作单位
	
	手机号码
	
	

	通讯地址
	
	邮编
	
	

	事迹材料
	

	单位

意见
	                                               盖 章

 年  月  日

	 省、自治区、直辖市通联站
 审核意见
                盖 章

                 年  月  日
	《中国护理管理》杂志社

审核意见

                        盖 章

                            年  月  日


注：简要事迹材料可另附纸。

附件2
“优秀护理部主任”推荐表

省份           
	姓名
	
	出生年月
	
	民族
	
	照片

	政治面貌
	
	任主任时间
	
	职称
	
	

	学历
	
	单位电话
	
	

	工作单位
	
	手机号码
	
	

	通讯地址
	
	邮编
	
	

	事迹材料
	

	单位

意见
	                                               盖 章

 年  月  日

	 省、自治区、直辖市通联站
 审核意见
                盖 章

                 年  月  日
	《中国护理管理》杂志社

审核意见

                        盖 章

                            年  月  日


注：简要事迹材料可另附纸。


