附件2
​  大数据分析与挖掘实战高级研修班报名回执
单位（盖章）：
	姓名
	 
	性别
	 
	民族
	 

	工作单位
	 

	通信地址
	 

	电子邮箱
	 

	职务
	 
	职称
	 

	手机
	 
	办公电话
	 
	传真
	 

	问
题
（案例）
征
集
	问题名称
	简要说明

	
	
	 


注：请于2019年7月13日前将报名回执发送至联系人邮箱18935183937@163.com。
