附件1：

	南京药业国药大厦合作运营项目预招商活动报名表

	报名企业名称
（加盖公章）
	

	参加人员信息
	姓名
	职务
	通讯联系方式
	邮箱
	是否对接人
	备注

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	报名时间
	年       月       日       时       分

	
	

	企业简介及相关业绩情况
	本栏主要介绍参与后续招商活动的具体单位情况（包括但不限于：注册地点、注册资金、主要股东情况、经营范围等以及既往运营或正在经营的园区、载体的业绩情况），如篇幅不够，可另附介绍材料，与本报名表一并递交或邮件至组织单位。

	备注
	1、意报名时间：由报名人自己填写（原则上为邮件发出或到现场报名的时间）；
2、联系对接人：指今后接受我司有关通知和双方沟通招商事项的联系人，原则上一个单位一个人，并留下具体邮箱。

	
	

	
	


附件2：

授权委托书

本授权委托书声明：我         （姓名）系            （单位名称）的法定代表人，现授权委托            （单位名称）的   

        （姓名）为我公司代理人，参加 南京药业股份有限公司  的 国药大厦合作运营项目 的预招商活动。代理人在参与该项目预招商活动过程中所签署的一切文件和处理与之有关的一切事务，我均予以承认。

代理人无转委权。特此委托。

代理人：           性别：               年龄：

单位：             部门：               职务：

参加单位：（盖章）
法定代表人：（签字或盖章）
法定代表人身份证复印件：

（复、影印件粘贴处）
授权代理人身份证复印件：

（复、影印件粘贴处）
日期：          年       月      日
