附件1：
[bookmark: _GoBack]山东省省会经济圈低空经济产教融合共同体
成员单位申请表
	单位名称
	

	单位类型
	□高等院校   □职业院校    □科研院所    □国有企业 
□民营企业   □行业组织    □出版社      □其他

	单位地址
	

	统一社会信用代码/组织机构代码
	

	单位负责人(法人)
	
	职务/职称
	
	电话
	

	申请加入
单位代表
	
	职务/职称
	
	手机
	

	
	
	微信号
	
	邮箱
	

	申请类型
	□理事长单位    □副理事长单位    □理事单位

	申请单位意见
	本单位自愿加入山东省省会经济圈低空经济产教融合共同体，并承诺自觉遵守联合体章程，履行义务，积极参与各项建设工作。

负责人签字：

          年    月    日(盖章)

	（单位简介）













注：
1.申请加入单位代表：即指定代表本单位参加联合体活动的领导或骨干。 
2.请填写附件申请表格及参与证明，加盖公章，并将扫描件于2025年11月20日之前发送到邮箱jngczyjsxydwhzjlxy@jn.shandong.cn。
