附件1

广州市人文社会科学重点研究基地

登记表

基地名称：                             

学科门类：                             

基地负责人：                           
联系电话：                             
所在单位                        (公章)

广州市社会科学规划领导小组办公室印制

2020年11月

一、基地主攻方向

	主攻方向一：


	主攻方向二：



	主攻方向三：




注：主攻方向最多3个，并用文字概述，每个主攻方向不超过100字。

二、学术队伍情况

	2-1 基地依托机构〔学院、系、所、室〕人员配备情况

	学院、系、

所、室名称
	主要研究方向
	现有人员数

	
	
	教授
(正高)
	副教授
(副高)
	讲师

(中级)
	助教

(初级)
	其他

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	合计
	
	
	
	
	
	


注：不计兼职人员。

	2-2  基地主要研究人员(本校、本单位)

	姓名
	年龄
	学历
	职称
	当前研究方向
	手机

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


注：不够可加附页。 

	2-3  基地主要研究人员（外单位，限填5人）

	姓名
	年龄
	学历
	职称
	工作单位
	当前研究方向

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


注：提供相应的聘任证明，否则无效。

	2-4-1 基地负责人情况

	姓名
	
	性别
	                                     
	籍贯
	

	年龄
	         
	身份证号码
	

	职称
	
	博导或硕导
	

	最后学历(含毕业时间、学校、专业)
	

	目前所在单位
	
	职务
	

	电子邮箱
	
	手机
	

	参加学术团体

及任职情况
	

	主要研究

方向和学

科专长
	

	近3年来（2018-2020年）科研工作情况

注：如基地负责人调整，则须填写此项

	成果产出

情况
	在国外有影响的刊物发表论文（篇）
	

	
	
	在国内公开出版的专业刊物发表论文（篇） 
	

	
	
	出版专著（本）
	

	
	
	译著（本）
	

	
	
	主编教材（本）
	

	
	科研项目

情况
	共承担科研项目（个）
	

	
	
	其中：国家级项目（个）

省部级项目（个）
	

	
	
	目前在研项目（个）
	

	
	获得奖励

情况
	获奖成果（个）
	

	
	
	其中：国家级（个）

省部级（个）
	


	2-4-2 基地负责人情况（续）注：如基地负责人调整，则须填写此项

	代

表

性

论

文

、

专

著

与

获

奖   项

目
	序号
	成果（论文、专著、

获奖项目）名称
	论文发表刊物、专著出版单位及时间，项目获奖类别、等级及时间
	本人署名

次序

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	目

前

承

担

的

主

要

科

研

项

目


	序号
	项目（课题）名称
	下达部门
	起止时间
	科研经费
	本人任务

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


三、基地建设工作预期目标
	


注：不够可加附页。 

四、承诺

	本人已认真阅读并理解《广州市人文社会科学重点研究基地管理办法》所提出的要求，并将按照要求认真开展基地建设。

基地负责人（签名）：                        年  月  日




五、单位审核意见

	我单位保证按照《广州市人文社会科学重点研究基地管理办法》的要求对基地进行严格管理，在各方面予以支持，并提供不低于1:1的经费配套。

单位负责人（签名）：              单位公章：  

年  月  日
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