附件：
科技工作联系人信息登记表
单位名称：                                   （盖章）
	职 务
	姓 名
	固定电话
	移动电话
	地  址
	邮 编
	Email

	负责科技工作的企业领导
	
	
	
	
	
	

	总工程师
	
	
	
	
	
	

	负责科技工作的副总工程师
	
	
	
	
	
	

	科技部门
负责人
	
	
	
	
	
	

	企业技术中心
负责人
	
	
	
	
	
	


备注：1、上述信息仅用于科技信息的传递，并予以保密。
2、如本企业未设相应岗位，请填写“无”。
3、建议科技部门负责人为通信联络员。
