附件2

进驻市行政服务中心单位政务专递联络人信息表

单位（盖章）：                                                 填表时间：2022年  月  日
	单位名称
	详细地址
	收件科室
	收件人姓名
	联系电话

（固话和手机）
	备注

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


注：请明确后方单位和中心窗口各一名工作人员为政务专递收件人，并明确收件人员的职责。如联络人信息有变动，请及时函告。
