附件：               

参 会 回 执

	单位名称
	

	通讯地址
	
	 邮  编
	

	姓  名
	性别
	职  务
	联系电话
	传  真
	E-mail

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	备注
	


注：请参会代表务必于2012年5月9日前将填好的回执传真或者电邮到会务组。
会务组传真：010-82037543-815
电话：010-82038943；陈成：18611107413；朱铖：18601128564
会务组E-mail：chencheng@yjk.cn 、zhucheng@yjk.cn
