附件2：

“全国餐饮业知名企业转型升级经验交流团”首期活动

报名回执
	单位名称
	
	联系人
	

	电 话
	
	传 真
	
	部门/职务
	

	手 机
	
	QQ/msn
	
	E-mail
	

	序号
	参会人员
	性别
	民族
	部门/职务
	手机电话

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	住宿要求
	预定：合住___间；包房___间，住宿时间：__ 月 __ 至 __ 日   


此表复印有效            传真010-63267745，传真后请致电010-66034560核对报名信息

联系人：高洁 13811905867










