附件一


报名意向书

[bookmark: _GoBack]石家庄市影乐宫管理人：
我单位确定参加本次重整投资人招募选任，并遵守本次招募选任的相关规则。

联 系 人：                   
联系电话：                   
电子邮箱：                   
通信地址：                   



意向投资人：

法定代表人或授权代表：

年  月  日
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