附件

四川省中医药文化传承基地
申报表
申报单位__________________________________

主管单位__________________________________

联 系 人__________________________________

联系方式__________________________________

申报日期__________________________________

2021年  月

填表说明

一、请认真如实填写本表，各栏签章处必须由相关部门签章。凡填写不实、有虚假内容的，一经发现，将取消其资格。

二、表格一律用电脑填写。报送纸质版一式5份，双面装订印制；电子版一并报送邮箱。

    三、内容表述简洁、清晰、明确，表格可拓展。相关佐证材料、图片可以附件形式随表报送。
	申报单位名称
	

	申报单位
负责人及职务
	

	联系电话
	
	电子邮箱
	

	通讯地址
	

	学校概况、申报理由及特色简介（1000字以内）
	

	内涵建设及场地设施现状
	

	经费投入及工作队伍现状
	

	近三年学校中医药文化宣传教育活动开展情况（时间、活动名称、主要受众、取得效果）

	

	未来五年内宣传教育总体规划
	

	申报单位承诺
	    本单位承诺，本材料符合国家各项法律法规，填报内容真实有效，对填报内容承担一切责任。
        申报单位负责人（签字）
                          单位（盖章） 
                         年    月     日

	区（县）中医药、教育主管部门意见
	    （盖章）                （盖章）
                         年    月     日

	市（州）中医药、教育主管部门（省级业务主管部门）意见
	     （盖章）              （盖章）
                        年    月     日


