附件：
[bookmark: 全国职业技能竞赛申请备案表]全国营养师技能大赛省级赛组织单位申请表
	单位名称
	
	负责人
	

	承办省份
	

	联系地址
	

	联系人
	
	联系电话
	

	协办单位
	

	计划参赛人数
	参赛     人

	计划初赛时间
	     年    月至     年    月

	承办经费来源
	（自筹、招募、或其他）




	比赛场地和设备
情况
	









	裁判员队伍情况
	










	技能竞赛
参与经历
	
































	申报单位意见
	





（盖章）
负责人签字：                              年    月    日


申报截止时间：2024年6月25日；
请将申请表word版及盖章扫描件发送至：cnsdsc@cnsoc.org
