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	单位名称
	
	E-mail
	
	建议

	通讯地址
	
	邮 编
	
	     
    














	联系人(或领队)
	


	传 真



	

	

	代表姓名
	性别
	工作部门职务
	联系电话
	手 机
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	*发票信息
1、开票单位:
2、纳税人识别号:
3、地址、电话:
4、开户行及账号:
	

	*发票要求      □增值税普通发票    □增值税专用发票
*住宿安排        □单住                □合住	
	

	*付款方式        □汇款      □现金      □微信或支付宝
	A类收费   B类收费  （               ）
请备注参加培训班地点（               ）


备注：1、此表可复制，填好后须加盖公章有效  	2、此表填好后请在开班前五日传真至我中心。
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