附件2：

          《中医特色诊疗技术推广手册》入编申请表
	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	照片

	出生年月日
	
	学历
	
	籍贯
	
	

	职务/职称
	
	工龄
	
	

	身份证号码
	
	联系电话

	

	单位（无单位可填个人）
	
	电子邮箱
	

	联系地址
	

	个人简历

	    

	主要擅长

特色技术


	

	科技成果
专利技术

秘方验方
	

	申请（推荐）单位意见
          申请单位（章）
          年    月    日
	审批意见
             审批单位（章）
             年    月    日


