
闽运盛基金〔2025〕5 号

福建运盛青年基金会关于开展第二十九届
运盛青年科技奖候选人提名与评选的函

各有关本科院校，中央驻闽有关单位，省直有关单位，各设区

市、平潭综合实验区科协，各有关单位：

为深入贯彻落实党的二十届三中全会精神，充分发挥省科

协科技奖项的激励效应，团结引领广大青年科技工作者投身福

建创新型省份建设，福建运盛青年基金会决定开展第二十九届

运盛青年科技奖候选人提名与评选工作，请遴选符合条件的科

技工作者，于 10 月 10 日前完成提名推荐工作。现将有关事项

通知如下：

一、评选条件

候选人需满足以下条件：

1.遵守中华人民共和国宪法和法律，拥护中国共产党领导，

福建运盛青年基金会



具有良好科学道德和严谨科研作风；

2.在福建省理科、工科、医科、农科领域科技创新成果较

为显著，对福建省经济发展和社会进步作出较大贡献；

3.男性科技工作者不超过 40 周岁（1985 年 1 月 1 日后出

生），女性科技工作者不超过 45 周岁（1980 年 1 月 1 日后出

生）。

二、奖励名额

本届运盛奖授奖名额原则上不超过 20名。

三、提名办法

候选人需经提名后方可申报，提名渠道分为单位提名和个

人提名。提名单位（个人）需要在《第二十九届运盛青年科技

奖申报表》中给出提名意见并盖章（签字）。拥有提名资格的有

关单位和个人以及对应名额分配情况如下：

（一）提名单位和名额分配

1.厦门大学、福州大学、华侨大学、福建师范大学、福建

农林大学、福建医科大学、福建中医药大学、集美大学提名候

选人各不超过 2 名，其他省内公办本科院校提名候选人各不超

过 1 名；

2.中国科学院福建物质结构研究所、中国科学院城市环境

研究所、自然资源部第三海洋研究所、自然资源部海岛研究中

心、中国地质科学院水文地质环境地质研究所（厦门基地）提



名候选人各不超过 1 名；

3.省国有资产监督管理委员会提名候选人不超过 2 名，其

它各省直有关单位提名候选人各不超过 1 名；

4.各设区市、平潭综合实验区科协提名候选人各不超过 1

名；

5.各省科协五星、四星省级学会提名候选人各不超过 1 名；

6.各央属、省属企业科协提名候选人各不超过 1 名。

（二）提名个人和名额分配

第十届省科协常务委员会委员拥有提名资格，每人可提名

不超过 1 名候选人。

四、评奖工作要求

1.坚持公平、公正、公开的原则，坚持以创新价值、能力、

贡献为核心的人才评价导向，坚持以创新质量、贡献、绩效为

核心的成果评价导向。

2.开展“负责任”提名。提名单位（个人）在提名前应充

分了解候选人的相关情况，保证提名质量。

3.候选人的各项材料应简明扼要、符合事实、重点突出，

不得涉密。

4.为确保公平，评委和提名单位（个人）信息在评审过程

中严格保密。

5.拟获奖者名单产生后将向社会公示。公示期满后，由基



金会发布奖励决定。

五、评奖表彰程序

福建运盛青年基金会理事会组织专家评审委员会，对候选

人进行评选。拟获奖者名单向社会公示 5 个工作日，无异议后

公布评选结果。

六、材料报送要求

运盛青年科技奖候选人需经所在单位同意、符合通知要求

的提名单位或提名个人进行提名后方可申报。候选人必须完整

填写《运盛青年科技奖申报表》,并提供有关证明材料。所在单

位负责考察候选人的德、才、绩情况并审查候选人申报材料的

真实性、完整性，给出综合评价和材料审查意见。提名单位

（个人）负责充分了解候选人及其科研成果的相关情况，给出

提名意见。

需要邮寄报送的材料包括：

（一）《运盛青年科技奖申报表》10 份，以 A4 纸双面打印

并装订。

（二）《运盛青年科技奖候选人信息一览表》1 份，以 A4

纸打印。

（三）相关证明材料 2 套（封面和骑缝处均需加盖候选人

所在单位公章，每套材料不得超过 100 页），按以下顺序以 A4

纸打印装订：



1.身份证复印件；

2.主要获奖证书；

3.主要论文及专著（论文提交首页，专著提交版权页、编

委页）；

4.主持的主要科研项目（需包含项目名称、项目编号、立

项单位、结题验收情况等关键信息）；

5.取得的主要知识产权（提交证书页和摘要页）；

6.其他（应用情况和效益佐证材料等）。

（四）载有各项电子材料的光盘 1 张或 U 盘 1 个。电子材

料（共 5 份）内容包括：

1.《运盛青年科技奖申报表》Word 格式文件和带有签字盖

章扫描的 PDF 格式文件各一份；

2.《运盛青年科技奖候选人信息一览表》的 Word 格式文件

和带有签字盖章扫描的 PDF 格式文件各一份；

3.相关证明材料的 PDF格式扫描件。

以上各项电子材料内容需与纸质材料完全一致。

需邮寄的材料请于 2025 年 10 月 10 日前寄出，并将电子材

料打包发送至 yunsheng@fjkx.org，逾期不候。

感谢您对运盛青年科技奖的支持！

mailto:yunsheng@fjkx.org




附件 1

所属学科（理、工、农、医）

第二十九届

运盛青年科技奖申报表

申 报 人 姓 名

工 作 单 位

提名单位/个人

填 表 日 期 年 月 日



填 表 说 明

1.提名单位/提名个人：指具备提名资格的有关单位和个人，以通

知内容为准。

2.申报信息：根据评选奖励条件和材料报送有关要求填写，包括主

要获奖情况、论文及专著、主持科研项目、知识产权、成果转化

效益等（需提供证明材料），以及政治思想、科学道德评价等。

3.所在单位意见：申报人所在工作单位负责填写，对申报人的政治

思想、科学道德、科研成果、成果转化效益等进行综合评价。

4.提名意见：提名单位或提名个人负责填写，根据提名情况由提名

单位盖章或提名个人签字。

5.申报表封面左上方需勾选申报项目所属学科。



姓 名 性 别 出生年月
照

片

民 族 籍 贯 政治面貌

学 历 学 位 职 称

身份证号 本人手机

所属学科 理科 工科 农科 医科

二级学科 以《中华人民共和国学科分类与代码国家标准》（GB/T 13745-2009）为准

工作单位及职务

单位性质 企业 科研院所 高等院校 医疗卫生机构 其他

通讯地址 邮 编

单位电话 电子邮箱

所在团体职务 其他社会兼职

联系人 联系人手机

主要学习经历

起止年月 院校名称 专业/学位



主要工作经历

起止年月 单位名称 职务/职称

申

报

信

息

根据评选奖励条件填写，包括主要获奖情况、论文及专著、主持科研项目、知识

产权，以及政治思想、科学道德评价等（不超过 1000 字）：



主要科技奖项
（选填，不超过 5 项）

序号 获奖时间 奖项名称 奖励等级（排名）

主持的科研项目
（选填，不超过 5 项）

序号 项目时间 项目名称 备注

重要发明专利、论文和著作
（选填，不超过 5 项）

序号 发表时间 发明专利、论文、著作名称 备注



所

在

单

位

意

见

（简要评价候选人的德、才、绩情况）

经审查，候选人 的申报材料和证明材料真实有

效，且不涉及国家秘密，同意该候选人参评第二十九届运盛青年

科技奖。

负责人签名: (单位公章)

年 月 日

提

名

意

见

提名单位盖章：

年 月 日

提名个人签字：

年 月 日



附件 2

第二十九届运盛青年科技奖候选人信息一览表
工作单位（加盖公章）： 联系人： 联系电话：

姓名
性

别

出生

年月

现工作单位、

职务和职称
二级学科

提名单位/

提名个人

主要获奖情况及突出贡献

（不超过 300 字）
备注

注：“出生年月”填写公历，如 1975 年 8 月出生填写 197508。


