社会责任培训班报名回执

	参加培训班

（请务必勾选）
	□3月15-16日培训班              □3月29-30日培训班

	企业名称
	

	通讯地址
	
	邮编
	

	联系人
	
	部门/职务
	
	电话/传真
	

	手  机
	
	E-mail
	

	参加人
	部门/职务
	手机
	E-mail

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


拟参加培训的人员请填写报名回执，务必勾选参加培训时间，并于开班前3天传真或E-mail反馈至上海质量教育培训中心。
 额满即止。
   （注：培训地点无停车位，建议乘车前往）

