附件:
全国粮食行业品牌建设研讨会报名表
	单位名称
	
	联系人
	
	职务
	
	手机
	
	电话
	

	传    真
	
	通信地址
	
	邮编
	
	发票类型
	□增值税专票

□增值税普通发票

	发票抬头
	
	开户行名称及账号
	
	税号
	

	参会人员信息
	姓名
	性别
	职务
	手　机
	电子邮箱
	住宿要求

	
	
	
	
	
	
	□单住   □合住  □不住

	
	
	
	
	
	
	□单住   □合住  □不住

	
	
	
	
	
	
	□单住   □合住  □不住

	
	
	
	
	
	
	□单住   □合住  □不住

	备    注
	


注：1.请参会人员填好此表发至邮箱：zglxhyc@126.com，电话：010-68309020转815、812,联系人：韩兆轩、张杰（13552992335）。
2.住宿要求作为参考依据，每种房型数量有限，届时将视客房情况具体安排。
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