附件1：
 “推动中小企业私募债券发行”、“私募债券融资”实务操作及“企业融资经理”高级研修班报名回执表
	单位名称
	

	通讯地址
	
	邮 编
	

	联 系 人
	
	电 话
	
	传 真
	

	姓   名
	职    务
	性别
	（移动）电话
	传真
	电子邮件

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	   是否需要融资
	□是
	□否

	  是否已经引入
   战略投资者
	□是
	引入时间：
	引入金额：

	
	□否
	计划引入时间：
	计划引入金额：

	备  注
	有私募融资或上市的企业，有投资意向的机构请于会前10天将有关资料发往会务组，会务组将从中挑选以备双方对接。


联系电话：010-68872056    传真；010-51413093
联 系 人：
备注：1. 因名额有限，此表请尽快传真确认。 2. 此表复制有效。
