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山 东 省 质 量 管 理 协 会 
——————————————————————————— 

 

关于举办第七届全国品牌故事大赛 

（济南赛区）演讲比赛的函 

 

各有关企业： 

山东省质量管理协会负责承办的第七届全国品牌故事大赛

活动（济南赛区），前期准备工作目前已经结束。为确保下一步

工作的顺利开展，现就有关事宜通知如下。 

一、 比赛时间和地点 

报到时间：2019 年 8 月 14 日下午 13:00-18:00 

报到地点：济南泉城大酒店大厅（济南市历下区南门大街 2

号） 

比赛时间：2019 年 8 月 15 日，上午 9：00-11：30，下午

14：00-17：00 

抽签时间：8 月 14 日晚 20:00。 

抽签地点：济南泉城大酒店三楼泉城厅 

比赛地点：济南泉城大酒店三楼泉城厅 

二、比赛费用 

参赛单位需缴纳注册费，每个作品人民币 1000 元整（大

写：壹仟元整），请参赛企业于 8 月 10 日汇入山东省质量管理
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协会指定账号。 

食宿费用自理，住宿费用为 380 元/间（含早），午餐晚餐

分别为 100 元/人。如需住宿请在确认函中反馈，便于提前预定

房间。确认函请于 2019 年 8 月 8 日 16：00 前反馈。 

请将注册费汇入以下指定账号。 

户    名：山东省质量管理协会 

账    号：1602132809000020048 

开 户 行：工商银行济南和平支行 

开具发票名称：会议服务费 

 

联 系 人：王梓安 

联系电话：0531-88825756，15588427177 

   联系地址：济南市经十路 9999 号黄金时代广场 C 座 21 层

2101 室 

   邮    箱：sd_gjl@163.com 

 

                                 

                              

                              2019 年 8 月 1 日 
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确认函 
 

单位名称  

通讯地址  

代表姓名 工作部门 职  务 手  机 性  别 是否住宿 

      

      

... ... ... ... ...  

联系人 联系部门 办公电话 手  机 电子邮箱 

     

开票信息  

 

 

 

 

 


