附件：
                   报 名 回 执 表
经研究，我单位选派下列同志参加： 

	单位名称
	

	单位地址
	

	联系人
	
	手机
	
	电话
	

	邮    箱
	

	参加人员（请在下方各会议内容栏打“√”）

	姓名
	职务
	应急预案
	消防演示
	报名管理系统
	远程教育平台

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	期望与会交流的其他问题
	


（注：此表可复制；请最迟在会期前1天报名，时间紧迫可电话或短信报名） 
