附件：

2014年四川省科技基础条件资源调查工作动员与培训会议回执

	姓名
	单位（处室）
	职务/职称
	固定电话
	手机
	电子邮箱

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	备注：到会时间：     月    日

      是否住会     □是    □否


注：请于4月16日17：00前将此回执以传真或电子邮件方式反馈至省科技信息研究所。

传真：028-86781429；电子邮件：sckjxx@163.com
