“体验式”幼儿园班主任班级管理及家园共育实训营

报名回执表
（2017年09月23-24日  福建·福州）

	幼儿园信息

	幼儿园名称
	（发票抬头）

	纳税人识别号
	（统一社会信用代码）

	联系地址
	

	邮    编
	
	园长姓名
	

	电子邮箱
	
	联系电话
	

	
	
	联系QQ
	

	参会人员信息

	参会人数
	
	领队老师姓名
	

	协助安排住宿
	男    人；女    人
	领队老师电话
	

	其他老师信息

	姓名
	
	电话
	

	姓名
	
	电话
	

	姓名
	
	电话
	

	姓名
	
	电话
	

	姓名
	
	电话
	

	姓名
	
	电话
	

	姓名
	
	电话
	


注：请将此表填写完整并打印完毕，到活动现场后交于会务组完成报道手续完成入场；

谢谢配合！联系人：刘老师  邮箱 869736688@qq.com
手  机：181-0691-0788（关联微信号）
