附件1：

培训回执

	单位名称
（发票抬头）\税号
	

	参培班次
	□立体裁剪         □电脑效果图技法         □平面制板

	姓 名
	性别
	职称
	手机
	邮箱

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


请于2019年11月30日（电脑效果图技法班）、12月5日（平面制板班）和12月10日（立体裁剪班）前务必同时发送至两个邮箱：925604418@qq.com和82013380@qq.com。
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