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附件五  参展/参会单位及人员信息表 

 

单位  联系人  

E-mail  电话  手机  

是否有意向组织产品参展 □  组织参展 □  不组织参展 

是否参加温州机械工业装备展 □   是 □  否 

是否参加激光光电产业高峰论坛 □   是 □  否 

是否参加激光光电培训班 □   是 □  否 

是否参与产业调研 □   是 □  否 

参会人员信息 

姓名 职务职称/岗位 邮箱 联系电话 
参观装

备展 

参加高峰

论坛 
参加培训班 

参与产业

调研 
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附件六  2018 年温州机械工业装备展系列活动现场登记表 

 

 

 

 

序号 单位 姓名 
职务职

称岗位 手机号码 邮箱 备注 
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附加七 温州市激光行业协会会员/理事单位入会申请表 

单位全称  

通信地址  邮  编  

联系人  手机  

电话/传真 
 

 
E-mail  

入会性质    

推荐参加协

会代表人(一

般为老总或

副总) 

姓  名  性  别  

职务/职称  出生年月  

手机  E-mail  

单 

位 

基 

本 

情 

况 

成立时间  年  月 注册资金  

主营业务  

职工总人数  
其中大专以上人员

数 
 

上年度销售总收入   上年度研发投入  
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是否高新技术企业、科

技型企业、创新型企业

及专利示范企业，获得

科技计划项目情况，是

否建有省、市级企业研

发中心，获得的主要荣

誉 

 

本单位自愿加入温州市激光行业协会，自愿申请成为协会（  □普通会员单位、  □理

事单位、  □副会长单位）成员。所填信息真实、可靠，如有不实，由本单位承担相应法律

责任。 

          

 单位负责人签字：                                        单位（盖章） 

年    月   日 

协会审批意见： 

 

 

单位（盖章） 

年   月   日   

1、会员单位营业执照复印件附后  

2、协会地址：温州市金海大道与滨海三路交叉口温海创园 A3 栋 5 楼 507 室， 联系人：罗

西玲，15705879095；冯爱新 15057767433  邮箱：wzjghyxh@163.com 

 


