全国54校园足球人才培养计划成员单位申请表
填表日期：     年     月     日
	示范校成员单位信息

	名  称
	

	地  址
	

	介  绍
	
[bookmark: _GoBack]（提供学校基本情况介绍，网站，足球运动开展情况，参与的足球赛事情况及获奖信息及相关照片）


	联系人
	姓名
	
	职务
	

	
	手机
	
	电话
	

	
	邮件
	
	微信
	

	申请单位法定代表人信息

	法人代表
	姓名
	
	职务
	

	
	手机
	
	电话
	

	
	邮件
	
	微信
	

	
声明：

我单位自愿加入全国54校园足球人才培养计划，服从全国54校园足球人才培养计划办公室的统一管理。


法人代表（签字）：
                                            
申请单位（公章）： 

年   月   日
	[bookmark: OLE_LINK3][bookmark: OLE_LINK2]
审批意见：
                      
  同意你单位加入全国54校园足球人才培养计划，成为（XX省XX市XX区（县））54校园足球示范校。

全国54校园足球人才培养计划
办公室
     
年   月   日 


说明：申请表请发送至邮箱： XYZQ_54@163.com
