附件1：
[bookmark: _GoBack]参会回执表
	参会单位
	

	地    址
	
	邮   编
	

	经 办 人
（发票回寄）
	
	职  务
	
	E-mail
	

	手    机
	
	电  话
	
	传   真
	

	参会人员
	性 别
	职 务
	电  话
	手  机
	E-mail

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	金    额
	大写:                             元
	小写：

	汇款方式
	户  名：北京科睿迪管理咨询有限公司
开户行： 中国工商银行股份有限公司北京清华园支行
账  号：0200078109200061235

	会务组
联系方式
	联 系 人： 张女士
电    话：18611999463
邮    箱：zdp_honor@126.com

	备    注
	1、 请各参会代表于2016年6月30日前将回执表发回会务组 zdp_honor@126.com并抄送 cpiacn@vip.163.com 。
2、 开票内容“会议费”。
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