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（纯色背景、2寸半身照，图片大小1~3M）

	推选类别
	○特别贡献
	
	

	
	○青年典范
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	个人履历
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	推荐理由
（请依据入选条件各项填写，可附上相关链接或复印影印件，可增页附表）
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填写报名表，发送至 doctor@people.cn 微信添加 rmjkang（人民好医生小助手） 联系电话：010-65367951进行咨询或发送报名表。

