附件1：
参会回执
	姓名
	职务
	联系电话/手机
	电子邮件

	
	
	
	

	
	
	
	

	单位名称
	

	通信地址
	

	备    注
	


请于9月5日12:00前将参会回执发送至 yinh@dsia.org.cn
注：1、单位名称请填写全称；
2、联系电话请填写参会人员本人的手机号码和办公电话；
4、备注一栏，主要填写参会的特殊说明。
