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 山 东 省 教 育 厅 
 

  
                  鲁教语函〔2022〕2号 

 

 
 

山东省教育厅 

关于建立山东省中华经典诵写讲 
专家库的通知 

 

各市教育（教体）局，各高等学校： 

    为充分发挥专业人才参谋咨询、指导带动作用，进一步提高

中华经典诵读、书写、讲解等优秀语言文化传承推广活动科学化、

规范化水平，推动深入实施中华经典诵读工程，决定建立山东省

中华经典诵写讲专家库。现将有关事项通知如下。 

     一、入库条件 

    专家库分诵读、书写、讲解三个类别建立，候选人来自各级

各类学校、教科院、学（协）会团体以及与语言文字相关的行业

领域，应符合以下条件： 

（一）政治可靠，具有良好的职业道德，作风正派，廉洁公

正，认真负责。熟悉国家语言文字法律法规、方针政策和规范标
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准。       

（二）本人有意愿、有时间和精力参与中华经典诵写讲相关

活动。 

（三）从事相关专业教育教学、理论研究工作 10 年以上，

有丰富的赛事方案设计、技术指导、作品评审经验，优先推荐具

有高级专业技术职称的人员。 

（四）身体健康，年龄原则上不超过 60 周岁。 

（五）诵读类专家要求曾在省中华经典诵吟大赛或其他省级

相关赛事中获一等奖，或在省级以上相关专业学（协）会团体担

任理事以上职务。 

    （六）书写类专家要求在中小学生写字教学或毛笔字、钢笔

字、粉笔字师范教育教学方面有丰富的经验，曾在省学生规范书

写大赛、教师书法大赛等省级书写类赛事中获一等奖，或在省级

以上相关专业协会团体担任理事以上职务。 

   （七）讲解类专家要求在文史哲相关专业教育教学、理论研

究方面成果突出，是国家级或省级名师，或曾在省教师诗词讲解

大赛中获一等奖。 

二、入库方式 

（一）申报人认真填写《山东省中华经典诵写讲专家申报表》

（附件 1），经所在单位或院（系）审查后加盖公章，报市或高

校语委办。书写类专家申报人须同时报送反映坐姿、执笔姿势的

钢笔字书写视频，视频时长约 1分钟左右。 
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（二）各市、各高校语委办作为推荐单位，审查、推荐专家

候选人，各市每类推荐 3—5 人，各高校每类推荐 1—2人，填写

《山东省中华经典诵写讲专家推荐汇总表》（附件 2）并加盖公

章。 

（三）各推荐单位于 2 月 28 日前将以上表格的电子版（Word

版、加盖公章的 PDF 版）和书写视频报省语委办电子邮箱，邮件

名为“市/高校中华经典诵写讲专家库推荐材料”，同时寄送表

格的纸质版。 

（四）省语委办审查各推荐单位报送的材料，根据工作需要

遴选专家入库。 

三、专家库的使用 

   （一）我省中华经典诵写讲系列赛事专家均从专家库随机抽

取产生。 

（二）专家库资源全省共享，支持各市、各高校使用。 

四、注意事项 

申报人要如实填写有关信息，申报人所在单位或院（系）、

推荐单位要认真审查，确保推荐材料的真实性。对提供虚假信息

的人员，一经发现将取消其申报资格，并追究所在单位或院（系）、

推荐单位的相关责任。 

联系方式：刘老师，0531—51793845 

电子邮箱：sdyb＠shandong.cn 
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邮寄地址：济南市市中区舜耕路 60 号山东省教育厅 214 房

间。 

 

    附件：1. 山东省中华经典诵写讲专家申报表 

          2. 山东省中华经典诵写讲专家推荐汇总表 

 

 

 

  山东省教育厅 

                                2022 年 1 月 28 日
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附件 1 

山东省中华经典诵写讲专家申报表 

注：申报类别：诵读类、书写类、讲解类三选一，不可多选。

申报类别  

姓名  性别   身份证号   

政治面貌   工作单位  职务及职称  

教授课程/

研究方向 
 学历及学位  

毕业院校及

专业 
 

联系电话  

相关经历和成果（限 800 字以内） 

1.从事相关专业教育教学经历及研究成果： 

 

 

2.在相关专业学（协）会团体任职情况： 

 

 

3.参与相关赛事方案设计、技术指导、作品评审的经历（须注明赛事名称、组织

机构、年度）： 

 

 

4.所获相关奖励或资格（须注明奖项名称、评奖单位、年度）： 

审查意见 

所在单位或院（系） 

意见 
推荐单位意见 省语委办意见 

（公章） 

年 月 日 

（公章） 

年 月 日 

（公章） 

年 月 日 
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附件 2 

山东省中华经典诵写讲专家推荐汇总表 
推荐单位（加盖公章）： 

序号 专家类别 姓名 性别 身份证号 政治面貌 工作单位 
职务及职

称 

教授课程/ 

研究方向 

相关经历和

成果 联系电话 

  

  

              

  

  

  

  

              

  

  

  

  

              

  

  

  

  

              

  

  

  

  

              

  

  

           

报送负责人：                                   联系电话：                               填表日期： 


