华侨大学专利申请确认表

	申请名称
	

	申请类型
	□发明专利 □实用新型专利  □外观设计专利 □其他        

	专利代理机构
	□泉州市文华专利商标代理有限公司     

□厦门市首创君合专利（商标）事务所有限公司

	第一申请人
	华侨大学

	地址
	福建省泉州市城华北路269号
	邮  编
	362021

	所属院系
	

	发明人
	（请按顺序排列）

	第一发明人身份证号码
	

	共同申请人（如有）：

合作单位组织机构代码证号：

	本专利联系人
	
	导师签字
	若第一发明人为学生，需导师签字

	联系电话
	
	电子邮箱
	

	发明专利是否提前公开
	□提前公开（公开早、授权快） 

□不提前公开（公开晚、授权慢）


20   年    月    日

填表说明：

1）本名单一式一份，为避免发明人姓名发生差错，发明人姓名及身份证号码须电脑打字，请勿手写； 

2）在读的本科、硕士、博士及博士后请用“*”注明；联系人是学生则注明后续联系人的姓名及直接联系方法；

3）如果本项专利申请由校外合作单位共同申请的，请在备注中注明单位名称、联系方式，以便联系相关事务；

4）填写完整后将此表发送至kyckfk@hqu.edu.cn。联系电话：0592-6161216。

5）若第一发明人为学生，需导师签字后，将此表交至科学技术研究处（行政研发大楼A11楼 1116）。
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