
参会回执

	#
	参会代表
	单位
	职务职称
	手机/电话
	电子邮箱
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	会议发言

（准备发言者，请填写右边相应信息，并提前准备10分钟PPT。如无需求者，则不填）
	发言人：           论文题目：                                                

发言人：           论文题目：                                                

发言人：           论文题目：                                                

                                                            （如多人发言，可添加）

	预定酒店
	入住酒店时间
	
	离开酒店时间
	

	
	住宿方式（请打√）
	□单人间
	□单住标准间
	□合住标准间
	□无需预订

	
	酒店标准
	梦都雨山湖酒店： 4星级标准，标间/单间：298元/间、318元/间。
地址：安徽省马鞍山市花山区湖南西路79号。


温馨提醒：请于9月5日前将回执同时发到jiaxingmei@126.com 和chinaregion@163.com。
