	FDA和欧盟GMP和药品注册法规解读及现场检查483缺陷实例和趋势分析高级培训班
高级培训班
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	住宿是否需要单间：是○
否○
	入住时间：
日
至
日

	您将参加哪期：1.  杭州班  2.  成都班

	联系人：赵 蕊
电
话：13001080157     邮
箱：909216219@qq.com

	针对本次培训专题内容，结合实际工作中遇到哪些问题？以便我们反馈给
老师并到会场交流探讨、答疑解惑。可附页。

问题1、

问题2、



附件二报名回执表
为保证培训质量，本次培训限额招生180人
