附件

开展创业服务申请表

	班期编号：
	
	
	填报日期：    年    月    日

	备案机构名称（盖章）
	　

	开展服务日期
	
	服务形式
	　

	服务地点
	

	服务时间安排、总课时
	                                          共计   课时

	服务人员类别
	
	服务人数
	

	机构负责人姓名
	
	机构负责人联系电话
	

	提供服务

专家简介
	

	服务内容/服务议程
	

	创业服务管理经办部门意见
	经审核，同意该机构严格按《创业服务活动方案》开展本次创业服务活动。

经办人：                    审核人：

科室负责人：               分管领导：

                                              （盖章）


此表一式两份，备案机构及管理经办部门各持一份。 
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