附件1
滁州市首届职工疗休养、春秋游精品路线

设计大赛报名表

	单位名称
	

	联系人
	
	联系方式
	

	项目类别
	□春秋游 □微休养 □省内疗休养 □长三角地区疗休养

	路线天数
	□2天1晚 □3天2晚 □4天3晚 □5天4晚 □6天5晚

	路线名称
	

	路线方案
	包含方案摘要（200-300字）、路线安排、食宿信息、交通方式、特色服务等内容

（可另附页）      



