附件

中国保密协会企业单位会员培训班报名表

	单位名称
	

	学员姓名
	性别
	民族
	部门
	职务
	手机号
传真

E－mail

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	是否住宿
	□是          日到达         日返程           □可以合住          □不合住  
□否

	联系人：张家晟：010-64398185，15116923672
传  真：010-64398185

邮  箱：zgbmxh@163.com
	（单位盖章）

2021年 9月   日




注：1.请用楷体认真完整填写此表。2.发送传真后，请致电确认。3.如报名后不能参加培训，请提前3天告知。
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