
附件1：回执表

	单位名称
	
	参会人数
	

	地   址
	
	邮  编
	

	经办人
	
	职务
	
	手机
	

	电  话
	
	传真
	
	E-mail
	

	参会人
	
	职务
	
	手机
	

	参会人
	
	职务
	
	手机
	

	参会人
	
	职务
	
	手机
	

	住  宿
	入住时间
	单间
	标间

	
	
	
	

	对大会内容的
期望与建议
	


注：1、此表复印有效，因预订房间数量有限，请于2014年8月30日前将回执表发送至liushaoxuan@ctic.org.cn；
2、住宿由会务组代为安排，费用自理。需要预留请提前回执说明，如无回执，组委会将不进行预留房间，也可自行在其他酒店住宿。

