附件：
报名回执
	单位名称
	

	姓  名
	
	职 务
	
	手 机
	

	姓  名
	
	职 务
	
	手 机
	

	航班号
或车次
	
	是否接机
或接站
	是
否

	住宿
	单间 450元/间
标间 450元/间
	住宿时间
	20日 21日

	为便于组委会安排接待工作，请参与人员于2025年11月17日前将附件报名回执发送至协会邮箱：2778388085@qq.com！
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