
	报  名  回  执
我想报名参加于2016年5月31日举办的专利培训讲座。

 姓名：         电话：          邮箱：    

	调 查 问 卷

1. 您所在的院系？

2. 您的职务？（若是学生，请注明学业阶段和导师姓名）
3. 本次讲座涉及下列主题，请提出您的具体需求
   A. 您感兴趣的具体研究方向（如，基因编辑、干细胞相关。。。）
   B. 专利挖掘
   C. 专利授权条件
   D. 专利保护策略
   E. 专利商业化案例 

4. 您的其他宝贵意见或建议

                                                       


