酒店政府公务接待联系单

联系时间：  月  日     联系人：　　联系电话：  
	入住酒店
	开元名都
	入住时间
	

	房间数量
	
	接待部门
	

	付款方式
	□客人全额自付  □单位挂账  □客人自付部分单位补全

	客人信息（可附后）

	姓名
	单位
	职务
	房 型

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	备注：  



湖州师范学院 部门/学院
      (盖章确认有效)
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