
附件2

报名回执表

填表单位：                                   填表时间：    年     月    日

	序号
	姓名
	性别
	身份证号码
	工作单位及职务
	手机号码

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


填表人：                                                         联系电话：

备注：1、请于11月9日前以电子邮件回执至1040035004@qq.com。

      2、因普润斯酒店不能提供住宿，请参培人员自行就近预订酒店。




