附件：

化工新材料企业创新体系建设高级研修报名回执

	单位名称
	

	通讯地址
	

	参会代表
	1
	2
	3

	姓 名
	
	
	

	性 别
	
	
	

	职 务
	
	
	

	身份证

号码
	
	
	

	职 称
	
	
	

	手机号码
	
	
	

	邮 箱
	
	
	

	住宿
	单住(  )

合住(  )
	单住(  )

合住(  )
	单住(  )

合住(  )

	开票信息
	发票类型：       （请填写专票或普票）

	
	公司名称
	

	
	纳税人识别号
	

	
	地址及电话（专票填）
	

	
	开户行及银行账户（专票填）
	

	备  注
	





