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        高清摄像中级标准课程报名表





To： 中仪索尼技术服务中心  培训部      传真： 010-82840505


单位及部门名称：____________________________ 传真：_________________





1. 我单位决定选派以下人员报名参加本次培训，请接洽。


姓名�
性别�
部门名称及职务�
手机号�
是否需要协助安 排 住 宿�
是否单人住宿�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�



2. 希望参加培训的时间（请在下表对应时间中以√标明）


课程名称


时间安排








高清摄像中级标准课程


2009-4 


2009-5 


2009-6 


2009-7 


2009-8 


























�
�



3. 报名者简历，负责或参与拍摄制作的高清或标清代表作品（请尽量详细）























4. 请告知您希望通过培训最希望了解或解决的问题？或其他要求：








  �____________________________________________________________________�
�



负责人签字：______________（公章）


_____年    月____日








