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[bookmark: _GoBack]新能源汽车产业发展战略专题研讨暨零部件
技术创新交流会报名表
	单位名称
	

	通讯地址
	

	姓名
	性别
	职务
	手机
	身份证号（证书需要）
	E-mail

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	希望与专家交流的问题
	

	班  次
	   第____期   线上（）  线下（）            
	是否住宿
	     是（）   否（）

	费用总额
	万     仟     佰     拾     元整 
	小写  
	¥

	银行汇款
	户    名：成都市绿色智能网联汽车产业生态圈联盟
开 户 行：中国民生银行股份有限公司成都分行 
账    号：632 397 847

	参会方式
	请参加单位把报名表及时回传，在报名后3日内将培训费通过银行付款，会务组确认收到费用后发送《学习通知书》，其中会详细注明报到时间及地点（或线上平台及账号）、日程安排等具体事项。
	单位印章


年  月  日


报名联系人：郑琳   电话：13688049467         邮箱：msc@cdqc.org.cn

