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关于举办山东省青少年科技创新大赛
评审工作研讨会的通知
各市科协青少年科学工作机构：
为进一步规范山东省青少年科技创新大赛评审工作，统一评审标准，提高我省大赛评委对项目评审的综合能力，建设一支学科丰富、专业性强的评委队伍，山东省青少年科技活动中心定于2017年3月6—7日在济南市举办山东省青少年科技创新大赛评审工作研讨会。现将有关事项通知如下：

一、会议时间
2017年3月6—7日，3月6日下午报道，会期两天。

二、会议地点
济南舜元大厦（济南市历下区千佛山西路15号，济南市委党校内，电话：0531—85690888）。
三、参加人员
各市科协青少年科技创新大赛项目主管，各市推荐的省级科技创新大赛评委。
四、研讨内容
1.山东省青少年科技创新大赛评审情况简介；

2.学生科技创新项目的材料评审；

3.学生科技创新项目的现场问辩；

4.辅导员科技创新项目的评审与问辩。

五、评委申报要求
1.在科技或科学教育方面有较高的专业技术水平和科研能力，具有小学高级、中学一级及以上专业技术职称的科技辅导员老师，或高校科研院所和校外科技教育机构副高职称专家。
    2.身体健康，认真负责，有充足时间参加创新大赛评审工作。原则上，推荐评审专家年龄在60周岁以下。
    3.热心青少年科学教育工作，办事公正，作风严谨、正派，责任心强。
    4.推荐专家学科分类原则上需与青少年科技创新大赛学生项目分类一致（数学、物理学、化学、微生物学、环境科学、生物化学、医药与健康学、工程学、计算机科学、动物学、植物学、地球与空间科学、行为与社会科学）。
5.在相关青少年科技竞赛类活动评审中无被投诉或相关不良记录。 

六、其他事项
1.参会人员食宿费由主办单位承担，往返差旅费自理。
2.请各市青少年科学工作机构填写参会人员报名表，每市限报青少年科技创新大赛项目主管1人、评审专家2—3人，将报名表于3月2日前发送至山东省青少年科技活动中心。
联 系 人：于  翔
   联系电话：0531-82070803  18678837794
   邮    箱：sdqs001@163.com
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附件：
参会人员报名表
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	照片

	职务
	
	职称
	
	学历
	
	

	学科专业
	
	研究方向
	
	

	工作单位
	

	通讯地址
	
	邮政编码
	

	固定电话
	
	手机
	

	电子信箱
	
	其他联系方式
	

	是否参与过青少年/科技辅导员项目指导
	青少年
	是[   ]   否[   ]
	在所选项内划√

	
	科技辅导员
	是[   ]   否[   ]
	

	参加创新大赛评审次数
	0次[   ]  1-3次[   ]  3次以上[   ]
	

	教育背景及主要工作业绩、成果（限500字）：

	参与其他青少年科技竞赛或科技、教育类项目评审经历：
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