	А Н К Е Т А

	Полное название организации (русск.): 
	

	Почтовый адрес организации 

(с индексом):
	

	
	

	Юридический адрес организации:
	

	ИНН:
	

	

	Руководитель организации:
	

	Фамилия, имя, отчество:
	

	
	

	Полное название должности:
	

	
	

	Контактные реквизиты руководителя:

	Телефоны (с междугородным кодом):
	
	,
	
	,
	

	Факс:
	
	,
	
	,
	

	E-mail:
	
	@
	
	.
	

	Сайт в Интернете:
	Http://
	

	

	Координатор, ответственный за связь с Национальной ассоциацией инноваций и развития ИТ

	Фамилия, имя, отчество:
	

	Полное название должности
	

	Контактные реквизиты координатора

	Телефоны (с междугородным кодом):
	
	,
	
	,
	

	Факс:
	
	,
	
	,
	

	E-mail:
	
	@
	
	.
	

	

	В каких направлениях работы Ассоциации Вы готовы принять участие:

	Проведение оценки и экспертизы инновационных проектов
	

	Взаимодействие с венчурными фондами
	

	Правовое регулирование и совершенствование законодательства в сфере инноваций 
	

	Вопросы сотрудничества и обмена опытом с другими инновационными институтами. Международное сотрудничество.
	

	Другое (просьба указать)
	

	М.П.
	Подпись руководителя организации:
	

	Заполненную анкету вместе с заявлением, и копией свидетельства о регистрации юр. лица необходимо выслать по указанному почтовому адресу (с пометкой «НАИРИТ»)
	Адрес: 117312, Москва, пр-т 60-летия Октября, д.9, 
офис 712
Телефон: (495) 234-16-54
E-mail: mail@nair-it.ru


