附件一：
 培训报名表
	单位名称
	

	开票信息
	[bookmark: _GoBack]需开票的填写，统一开票

	备注
	

	联系人
	
	培训人数
	

	手机号
	
	收票邮箱
	

	报名序号
	姓名
	性别
	身份证号
	手机

	1
	请电脑输入
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	


请报名参加培训的人员，将《培训报名表》填写完整，电子版发送至学会邮箱：hzyhtmxh@163.com。
培训费用（会员单位不收取费用，限3人参会；非会员单位以及超过限额的会员单位按照300元/人收取相关培训费用。可公对公转账或在培训当天持现金于培训现场缴纳。
联系人：沈静，联系电话：0571-88569979。

