附件2

2019年中小学创客创新交流展示活动
机器人竞赛类项目报名表
	县（市）区
	

	参加项目
	小学  □WER能力普及赛    □WER能力挑战赛    (超级轨迹赛

	
	初中  □WER能力普及赛    □WER能力挑战赛    (超级轨迹赛

	
	高中  □WER能力普及赛    □WER能力挑战赛    (超级轨迹赛

	队员
姓名
	性别
	身份证号码*
	学籍所在学校（按单位公章填写）
	毕业年份

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	指导教师
姓名
	性别
	职务/职称
	所在单位（按单位公章填写）

	
	
	
	

	手机号码
	队员：                 指导教师：

	电子邮箱
	队员：         @                指导教师：          @

	作者2寸免冠照片

	作者2寸免冠照片

	队员姓名：
	队员姓名：


我（们）在此确认并承诺：已仔细阅读竞赛规则和通用附则，了解其含义并将严格遵守。
 注：未满16周岁中小学生，按户口本身份证号码填写。
