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	参加地点 
	第   期：                  日 期：     年    月    日  

	单位名称：
	单位名称：

	详细地址：
	电  话：

	E-mail:
	传  真：
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加


人


员
	姓 名
	性 别
	职称/职务
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	费用合计
	人民币：  万     仟    佰     拾    元整       ￥：

	付款方式
	□银行
	汇款日期
	2013年     月     日

	开 户 行
	中国农业银行昌平区支行西三旗分理处

	帐    号
	082201040029931

	户    名
	北京中安协企业管理咨询中心

	联系电话
	15901525815
	传   真：
	010-80712826

	联 系 人
	卫星
	邮   箱：
	zhufangcxjsb@126.com  

	备    注
	1、此报名表传真、复印有效。

2、住宿申请：□是      □否
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