附件2
报名表

	姓   名
	
	性  别
	
	


照片

	出生日期
	
	身份证号
	
	

	学  历
	
	移动电话
	
	

	民   族
	
	邮   箱
	
	

	机构名称
	

	
机构性质
	□小学  □初中  □普通高中     □ 9年一贯制学校□完全中学 □12年一贯制学校口中等职业学校□高等职业院校□本科院校
□各级教育、妇联及共青团等单位所属校外教育机构

	所在机构是
否申请了团
体标准实践
单位
	
□是    □否

	无人机
操作及  教学经验
	□经验丰富
□对无人机有基本了解，操作不熟练
□完全不了解，没有经验     □其他

	


付款凭证
	付款凭证截图


注：填写后的表格发送至1098583666@qq.com
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