附件1：
 能源领域专利导航方法与应用高级研修班
报名表
	单位名称
（盖章）
	
                                 年    月    日

	通讯地址
	
	邮编
	

	联系人
	
	电话
	
	手机
	

	参加代表名单

	姓名
	职务
	性别
	职称
	联系方式

	
	
	
	
	手机:
Email:

	
	
	
	
	手机:
Email:

	备注
	研修学员报到时请提交2张1寸近期彩色免冠照片
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