
 

 

 

 
 

 

单位名称：                                                             

联系人（负责人）：                      性 别：      

手机：              ；               E mail：                       ；  

电话：              ；              传 真：                      ；  

 

其他培训人员 

姓名：          ；    手机：              ； E mail：                   

姓名：          ；    手机：              ； E mail：                   

姓名：          ；    手机：              ； E mail：                   
 
拟参加人数：                ；         

 

是否需要酒店预定： □ 是；□ 否。 

酒店房间数：                     ；  

住宿时间：2012 年 07 月  23  日 下午   :    ~ 2012 年 07 月 26 日中午 12: 00 

 

通讯地址：                                                           ； 

邮 编：                          ； 

 

 

 

 

注 ： 请 详 细 填 写 以 上 回 执 ， 并 将 回 执 单 传 真 到 010-82290337 或 者 发 送 到

lanjing@wyatt.com.cn，我们收到回执后会电话与您联系。如果您有任何疑问或问题，请及

时和我们保持联系：010-82292806. 

回  执  单
( LSU ) 


