附件2：
参会回执
	单位名称
	
	邮寄地址
	

	姓  名
	性  别
	职  务
	手机号码
	邮   箱
	传   真
	住宿要求
	餐饮要求

	
	
	
	
	
	
	(标间合住
(标间单住
(大 床 房
	(普通餐      (清真餐

	
	
	
	
	
	
	(标间合住
(标间单住
(大 床 房
	(普通餐      (清真餐

	开票信息
	

	备  注
	


注：1.请各参会单位务必于2020年7月10日前发送《参会回执》至秘书处邮箱cbwqa2011@163.com；

2.会务组将按照参会回执的住宿要求尽可能满足，无法保证时，请理解。
