
联合培训回执
	单位名称
（发票抬头）
	

	发票类型
	培训费□  会议费□（与银行汇款单一致）
	负责人
	

	通讯地址
	
	邮  编
	

	参会人员详细情况

	姓 名
	
	
	
	

	性 别
	
	
	
	

	部 门
	
	
	
	

	职 务
	
	
	
	

	身份证号
	
	
	
	

	联系电话
	
	
	
	

	邮 箱
	
	
	
	

	住 宿
	是□    否□

	                                  *参会代表     人， 费用共计人民币          元整
负责人签字      
                                            参会单位盖章      2014年   月   日


请填写回执后，于2014年12月20日前回传至工程中心，以便安排相关会务事宜。并请在报名后5个工作日内电汇至以下账户（汇款请注明：单位和姓名），方为有效报名。
开户名称：北京理工阻燃科技有限公司    开户银行：北京银行双秀支行
银行账号：01090379900120105234037
联 系 人：王粲  13811919578    010-82194125（兼传真）
E- mail：bjlgzrkj@foxmail.com

