传播大脑科技（浙江）股份有限公司
招标采购文件领用表




项目编号：                              
项目名称：                              
领用时间：    2026年  月  日    
领用地点： 杭州市萧山区钱江世纪城海清路276号（邮件领取）  


领用单位名称：                                 
领用人：                                 
联系人：                                 
联系电话：                                 
电子邮箱：                                 


[bookmark: _GoBack]备注：本表填写完整后与营业执照复印件（均需加盖单位公章）一起发送至fyingj@8531.cn，联系电话：13588899448。
