附件：赴“北欧危化品物流考察”回执表

	单位名称
	中文：
	英文：

	单位地址
	中文：

	联系人
	姓名：        职务：         电话：             手机号：         微信：           邮箱：

	姓  名
	性别
	职务
	手  机
	护照号
	出生年月日
	护照种类
	护照有效期（年-月-日）
	是否去过欧洲
	机票经济舱/公务舱
	住宿
单/双间

	
	
	
	
	
	
	□因私
□因公
	
	 
	
	

	
	
	
	
	
	
	□因私
□因公
	
	 
	
	



注意事项：填写的内容务必真实、准确。单位名称与营业执照保持一致，个人信息与护照保持一致。
注意检查护照：
1、有效期须在 2026年4月10日以后（距出发日期6个月以上）。不足6个月者，请尽快换发护照，并注明计划拿到新护照时间。

[bookmark: _GoBack]请于2026年5月1日前，将回执表发送至邮箱：lzw@liot.org.cn
