
参会人员回执

填报单位：重庆城市职业学院
	姓名
	性别
	工作单位及职务
	联系电话
	是否住宿

	
	
	
	
	11日
	12日

	李家锐
	男
	团委负责人
	18502372020
	
	

	
	
	 
	
	
	

	
	
	
	
	
	


  填报人：李家锐              联系电话：18502372020
  注：请发送至团市委学校部工作邮箱（cqxxb0088@163.com）
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