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参会回执表
	单位名称：

	地址：

	联系人：
	职务：
	电话：

	手机：
	E-mail：
	传真：

	
参会人员

	姓名
	性别
	职务
	手机
	E-mail

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	住宿情况
	标准间     晚    单人间     晚
入住时间：    月    日至    月    日

	注：因参会代表人数较多，会务组将根据报到的先后顺序安排入住请自行办理，住宿费用350元／间（含早餐）。


注：本次活动参会人数较多，确定参会的企业或个人接到通知后请在10日内，务必将《参会回执表》以邮件形式发到邮箱（wxm0291@163.com），便于提前安排会务、住宿、宣传等工作，感谢大家支持。
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