
附件1

山东省鼓励社会力量引进高层次人才
奖励申报表

（创新人才）
填表人：                   联系电话：                     年    月    日
	申报对象类别
	□个人    □机构  

	申报对象基本信息

	个
人
	申报人姓名
	
	工作单位及职务
	

	
	证件类型
	
	证件号码
	

	
	联系方式
	手机：         电子邮箱：

	
	工作单位联系人及联系方式
	

	机
构
	机构名称
	

	
	单位属性
	

	
	组织机构代码
	

	
	负责人及职务
	

	
	联系人及职务
	

	
	联系人电话
	
	手机
	

	
	通讯地址
	

	
	电子邮箱
	

	申报对象来源地区
	境外：国别（地区）          
国内：      省（市）      市

	接收奖励金卡号
（账号）
	户名
	

	
	开户行
	

	
	卡号（账号）
	

	
	联系手机
	

	引进高层次人才基本信息

	引进人才姓名
	
	性别
	

	出生年月
	
	籍贯
	

	工作单位及职务
	

	证件类型及号码
	

	引进方式
	□全职引进
□柔性引进
	引进时间
	

	人才类别
	□第一类□第二类
□第三类□第四类
	获得服务绿卡的时间
	

	联系方式
	手机：          电子邮箱：

	向用人单位推介并成功引进的真实性过程简介（由申报对象填写）
	需说明推介原因、方式、情况和发挥的作用
（可另加附页）
申报对象签字（机构盖章）：
年   月   日

	本单位（本人）声明，本表所填内容及所提交的书面材料完全真实，如有虚假，本单位（本人）愿承担相关责任。
单位公章（个人签名）：                                     年   月    日

	引进人才对我省经济社会发展的贡献
	（可另加附页）

	引进高层次人才
所在用人单位核实意见
	                       签章：
                             年   月   日  

	设区市人力资源社会保障局或主管单位意见
	                     签章：
                           年   月   日  

	省人社厅审核意见
	                   签章：
                         年   月   日  


附件2
山东省鼓励社会力量引进高层次人才
奖励申报表

（创业人才）
填表人：                   联系电话：                     年    月    日
	申报对象类别
	□个人    □机构  

	申报对象基本信息

	个
人
	申报人姓名
	
	工作单位及职务
	

	
	证件类型
	
	证件号码
	

	
	联系方式
	手机：         电子邮箱：

	
	工作单位联系人及联系方式
	

	机
构
	机构名称
	

	
	单位属性
	

	
	组织机构代码
	

	
	负责人及职务
	

	
	联系人及职务
	

	
	联系人电话
	
	手机
	

	
	通讯地址
	

	
	电子邮箱
	

	申报对象来源地区
	境外：国别（地区）          
国内：      省（市）      市

	接收奖励金卡号
（账号）
	户名
	

	
	开户行
	

	
	卡号（账号）
	

	
	联系手机
	

	引进高层次人才基本信息

	引进人才姓名
	
	性别
	

	出生年月
	
	籍贯
	

	工作单位及职务
	

	证件类型及号码
	

	引进方式
	□全职引进
□柔性引进
	引进时间
	

	人才类别
	□第一类□第二类
□第三类□第四类
	获得服务绿卡的时间
	

	联系方式
	手机：          电子邮箱：

	向用人单位推介并成功引进的真实性过程简介（由申报对象填写）
	需说明推介原因、方式、情况和发挥的作用
（可另加附页）
申报对象签字（机构盖章）：
年   月   日

	本单位（本人）声明，本表所填内容及所提交的书面材料完全真实，如有虚假，本单位（本人）愿承担相关责任。
单位公章（个人签名）：                                     年   月    日

	引进人才对我省经济社会发展的贡献
	（可另加附页）

	县（市、区）人力资源社会保障局核实意见
	                       签章：
                             年   月   日  

	设区市人力资源社会保障局或主管单位意见
	                     签章：
                           年   月   日  

	省人社厅审核意见
	                   签章：
                         年   月   日  
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