附件
第二届全国黄金行业科技创新与新技术应用交流大会参会回执表
	单位名称
	

	参会人员
信息
	姓名
	
	职务
	
	手机
	

	
	是否参加参观
	是□          否□

	
	姓名
	
	职务
	
	手机
	

	
	是否参加参观
	是□          否□

	联系人
信息
	姓名
	
	职务
	
	手机
	

	
	座机
	
	邮箱
	

	大床房
	数量
	入住时间
	标间
	数量
	入住时间

	
	
	
	
	
	


