常州工学院校外新闻媒体采访登记表
	校外媒体单位名称
	
	采访时间
	

	记者姓名
	
	联系方式
	

	采访形式
	□面对面□电话□网络□书面□直播□其他

	播出平台
	
	拟播出时间
	

	[bookmark: _GoBack]校内对接人员姓名
	
	联系方式
	

	所在学院/部门
	

	被采访人姓名
	
	联系方式
	

	所在学院/部门
	

	采访目的及
采访提纲
	（内容较多时可另附页说明）






	二级基层党组织负责人/职能部门负责人意见
	



签名盖章：
                        年   月   日

	备       注
	



