附件
广州科普人才培养计划研修班（第三期）报名表
	参加单位（盖章）：

	参加人员

	姓名
	性别
	民族
	职务
	联系电话
	身份证号

	　
	　
	
	　
	　
	　

	　
	　
	
	　
	　
	　

	计划抵达时间、航班
	

	计划离开时间、航班
	

	其他需求
	


备注：1.若有其他需求，请在报名表中注明；
2.请于2024年8月26日前将报名表盖章扫描发至指定邮箱：gzkpzy@163.com。
联系人：陈天润：020-81534156，13425301354（微信同号）。

