附件四
公需科目继续教育自主培训备案登记表

                                           编号：

	单位基本情况
	单位名称
	
	单位地址
	

	
	负责人/

业务联系人
	
	联系电话
	

	
	邮箱
	
	手机
	

	单位简介
	

	培训场地情况
	面积
	可容纳的学员人数
	场地地址

	
	
	
	

	培训场地设备情况
	投影
	音响
	电脑
	话筒

	
	
	
	
	

	网点确认
	申请单位盖章：                  

年     月     日
	备案意见：

                          盖章

                    年     月    日

	备注
	1、申请单位需填写登记表，一式两份 ，一份将退回申请单位。


公需科目继续教育基础培训需求表

（单位自行组织报名使用）

	单位名称
	　

	单位地址
	　
	邮政编码
	　

	联系人姓名
	　
	联系电话
	　

	EMAIL
	　
	手　　机
	　

	本单位专业技术人员培训计划

	培训班类别
	期数
	培训人数
	培训地点
	拟开展培训时间

	知识产权培训班
	第1期
	　
	　
	　

	
	第2期
	　
	　
	　

	创新知识培训班
	第1期
	　
	　
	　

	
	第2期
	　
	　
	　

	项目管理培训班
	第1期
	　
	　
	　

	
	第2期
	　
	　
	　

	具体要求或建议:

	

	

	

	

	


（单位盖章）

注：请于培训开展前一个月将此表传真至上海继续工程教育协会 ，以便提供教材，安排老师。   传真：62277269-202
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