附件2
2015年农村中学科技馆公益项目试点中学申报表
                  省、自治区、直辖市科协                   
	学校名称
	
	联系人
	

	学校地址
	
	联系电话
	

	学校
简介
	
                             

（内容请另附页）

	学校
意见
	

负责人（签字）：         单位公章       年  月  日

	县级
科协
意见
	

负责人（签字）：         单位公章       年  月  日

	地市
科协
意见
	

负责人（签字）：         单位公章       年  月  日

	省级
科协
意见
	

负责人（签字）：         单位公章       年  月  日


注：1. 学校地址请注明地市。
2. 试点学校情况简介包括学校荣誉、科普氛围、设施状况等，可在表后附照片等相关材料。
