附件1：项目申请表


北京中康联医疗技术促进中心
项目申请

项目名称： 
“第29届中国临床肿瘤学会(CSCO)学术年会”参访项目 
[bookmark: _GoBack]填 写 说 明
1. 本促进中心公益资助项目对象主要为医学领域工作者。
2. 填表者应已基本具备如下条件：
（1）拥护中国共产党的领导和中国特色社会主义道路，热爱祖国，具有良好的思想品德和政治素质，无违法违纪记录，身体健康、无重大疾病；
（2）专业领域研究方向要求为肿瘤疾病领域医师或专家；
3. 本表中空格均应填写，确系无内容可填的，应填写“无”。
4. 本申请填写完毕后，填表者请以邮件方式发送至xiangmu@zklyjy.com。

申请参加本项目者应如实填写下表
	姓  名
	
	出生
日期
	

	性  别
	
	民  族
	
	党  派
	

	专业专长
	
	学  位
	
	职  称
	

	工作单位及
地   址
	

	科  室
	
	职   位
	

	详细通信
地址
	
	邮政编码
	

	手    机
	
	单位电话
	


	申请人承诺：
保证所填内容的真实性。在参加会议过程中严格遵守国家有关法律、法规，遵守北京中康联医疗技术促进中心有关规定。按本项目的计划如期参与学术交流活动，接受促进中心的检查和监督。
申请人签名：
                                               年     月    日



