附件2

参展回执表

	参展单位
	

	负责人
	
	职务
	
	手机
	

	联系人
	
	职务
	
	手机
	

	参展展位面积
	标准展位号：         共       个

	
	空地展位号：         共       个


此表请于9月23日前回执。联系人及电话: 刘继林，13876709019;邮箱: 408390492@qq.com。

参会回执表

	姓 名
	性 别
	工作单位
	职 务
	手 机

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


此表请于9月23日前回执（备注：参会人数不限, 此表可复印）。联系人及电话: 刘继林，13876709019;邮 箱: 408390492@qq.com。

