附件：
“烈火青春”青少年消防体验活动报名表
	姓 名
	
	性 别
	
	照片
（2寸）

	民 族
	
	出生年月
	
	

	身高及体重
(cm/kg)
	
	健康
状况
	
	

	特长或爱好
	
	

	联系电话
	
	身份证号码
	

	学校及班级
	

	家庭住址
	

	本人意见                        
	     签字：
          年   月   日

	监护人
（推荐人）
意见
	     签字：
                  联系电话：
          年   月   日

	主办方
审核
意见
	                    盖章： 
                    年    月   日


