附件3

 2017“海智专家泉城行”技术项目预先对接反馈表
	一、单位基本情况

	单位名称
	
	所属行业
	

	通讯地址
	

	资产总额
	
	员工总数
	
	技术人员数
	

	负 责 人
	
	电话
	
	手机
	

	联 系 人
	
	电话
	
	手机
	

	电子邮箱
	

	单位简介：（单位经济运行情况、科研能力、发展目标等）



	二、技术项目需求（需要解决的技术难题等）


	三、对接意向（拟对接哪位专家的什么项目，希望了解的具体内容，合作方式等）




说明：请于9月10日前填写反馈至济南市科协国际部邮箱：jnskxgjb@163.com
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