小额贷款公司征信服务与风险防范培训会参会回执表
   
	序号
	单位名称
	姓名
	职务
	邮箱
	联系电话
	单位传真
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说明:
1、请务必于12月17日前将参会回执反馈至会务组邮箱：liufang@china-cmca.org
2、填表人姓名：                 电话：                    邮箱：

