附件：城市地理空间框架数据采集与制作及服务应用

              专题培训班报名回执表
经研究，我单位选派下列同志参加：       （加盖单位公章）
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	地点： □ 成都（     ）人       □ 郑州（     ）人


注：此表不够，可自行复制；如时间紧迫，可电话、传真报名。
