附件2

2024年科技特派员申报汇总表
填报单位：                                                                 填表人：
	序号
	姓名
	性别
	专业领域
	技术特长
	服务形式及服务时间
	联系电话

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


备注；服务形式指拟开展服务的形式，如线上咨询、现场教学等；服务时间指全年可进行技术帮扶活动的时间段及总天数。
