
附件3

科技教育工作者科技教育创新成果赛推荐表

省级组织机构名称：

序号 作品名称 姓名 性别 年龄 单位 职务 职称 手机号

1

2

3

4

...

18

19

20

共推荐 人参加科技教育工作者科技教育创新成果赛决赛。

（备注：此推荐表打印加盖单位公章后的PDF版提交至大赛平

台：https://cxcgds.cacsi.org.cn/manage。）

推荐单位：（单位公章）

2026年 月 日


