[bookmark: _GoBack]参 会 回 执 表

	工作单位
	

	通讯地址
	

	姓   名
	职务/职称
	手机号码
	电邮（必填）

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	是否同意将个人通讯信息收录在会议手册内
	是 □   否 □

	发票信息
	如果多人报名
	发票一起开 □    单独开 

	
	发票形式
	电子发票 □ （电邮：             ）
纸质发票 □

	
	1、增值税专用发票 □
2、增值税普通发票 □
单位名称：  
纳税人识别号：
地 址、电 话：
开户行及账号：

	留  言
	


备注：请于2019年4月1日前将参会回执表以电邮方式反馈至476894960@qq.com。

