国家商务部培训中心

商培训字[2006]114号


关于举办“第二届（包装）印刷企业发展与融资租赁业务创新高级研讨会”的通知

各有关单位：

国民经济的持续快速发展，给印刷业带来了前所未有的机遇和挑战。但印刷企业大多都处在于起步发展阶段，融资难、资金渠道单一的问题，使以民营企业为发展为主体的印刷业，特别是发展中的中小印刷企业面临增长的困境。融资租赁的应时而生，为印刷企业也为印刷设备制造业开辟了新的发展路径。印刷企业如何科学运用融资租赁手段，顺利购置设备，解决发展瓶颈；设备制造企业又如何理智、合理的采用融资租赁方式，推动销售的增长是当前中小印刷企业业主的一个十分关注的话题。

为了进一步帮助印刷企业理解融资租赁政策，引导新的租赁公司和投资人介入印刷设备租赁市场，促进租赁杠杆在印刷行业的发展，改善融资采购环境，帮助印刷企业解决租赁融资的问题，国家商务部培训中心在成功召开了首届印刷融资租赁会议的基础上，联合上海国际包装·印刷城将在上海举办“第二届印刷设备租赁销售与融资采购高级研讨会”，并由北京世纪讲堂管理咨询有限公司承办。会议将邀请国家有关主管部门负责人、融资租赁专家和国内外融资租赁公司、国际著名印刷设备制造企业、印刷企业等共同研讨新政策下印刷企业如何利用融资租赁来实现销售和解决采购融资等实际问题、促进企业快速发展，会议还将为参会企业提供专业的现场和会后咨询服务。现将有关事宜通知如下：
一、会议组织

主办单位：商务部培训中心

上海国际包装·印刷城         

支持单位：上海电气租赁有限公司

渤海投资管理有限公司

中联信融（北京）企业管理顾问有限公司

承办单位：北京世纪讲堂管理咨询有限公司

上海国际包装·印刷城传媒资讯中心

媒体支持：国际包装网、《包装财富》杂志、必胜印刷网
《国际包装印刷商情》报纸、中国总经理网

二、会议宗旨

促进印刷设备领域融资租赁业的发展，让中小企业熟谙如何通过租赁融资等方式实现融资和融物的目的；为国内外设备制造厂商创造广阔的设备租赁销售空间；为出资人提供安全性、收益性和流通性更好的金融资产模式，在印刷领域里掀起融资租赁的新的高潮。

三、会议内容
（一）国内印刷设备融资租赁的现状以及存在的问题;
（二）印刷设备融资租赁业探讨：未来的创新趋势分析;
（三）印刷业融资租赁业务主要特点;
（四）印刷企业融资租赁基本操作流程及风险控制;
（五）进口印刷机减免税政策解析及印刷二手设备的销售;
（六）租赁公司开展的印刷融资租赁业务介绍;
（七）印刷设备制造企业如何通过融资租赁方式销售产品;
（八）融资租赁公司与印刷企业成功合作案例分析;
（九）银行、信托、担保机构与印刷设备融资租赁业合作模式解析。
四、时间地点

2006年8月23日--8月26日  上海国际包装·印刷城
五、参加人员

政府相关部门负责人；各印刷企业、印刷设备生产厂家、出版企业、印务中心；各融资租赁公司、租赁公司；银行、信托投资公司、财务公司、保险公司、投资公司、担保公司、律师事务所、会计师事务所、评估师事务所、资产管理公司等相关人员等。

六、其他事项

会议结束后颁发商务部培训中心证书（需一寸免冠照片2张）。

七、报名方法

参加本会议的代表每人缴纳培训费2200元。食宿统一安排，费用自理。报名参加者请将报名回执传真至会务组：

联系电话：010-51906007/51905441   传    真：010-68731226  

联 系 人：吴慧玲                 小 灵 通：010-81612856
电子信箱：81612856@163.com        网    站：www.ChinaCEO.com
商务部培训中心一部：
联系电话：010-69759898转3346/3320

联 系 人：王育梅  闫桂英

会务处将根据报名回执寄发报到通知，告知具体乘车路线、日程安排等事项。

附件：报名回执表                           
商务部培训中心 

                                      二OO六年七月六日

附件：
第二届（包装）印刷企业发展与融资租赁业务创新高级研讨会

报名回执表

经研究，我单位决定派以下人员参会：
	单位名称
	

	通讯地址
	
	邮 编
	

	联 系 人
	
	电 话
	
	传 真
	

	电子邮件
	
	网 址
	

	主营产品/服务
	

	姓    名
	性 别
	职   务
	联系电话、手机、电子邮件

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	付款方式
	□电汇   □邮汇   □支票   □现金

	开户名称
	商务部培训中心

	开 户 行
	工商银行昌平小汤山分理处
	帐号
	0200064909014405806

	住宿要求  
	□ 单间     □ 标准间    □ 其他：               

	项目简介  □ 有  企业简介 □ 有  （请发电子版）

	对本次会议的要求：

□                     

□                     

□                     
	参会单位盖章：

年  月  日


注：1.此表复制有效，并注意保存通知原件；

2.联系人：吴慧玲            E-mail: 81612856@163.com
电   话：010-51906007      传  真：68731226
