参会嘉宾回执表
	姓 名
	性  

别
	民 

族
	单位及职务
	手 机
	返程车（机）票预定

	
	
	
	
	
	时间
	车（航班）次

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	参展企业回执表

	姓名
	性别
	单位名称
	联系方式
	参展物品名称
	备注

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


注：请于10月13日前将参会回执传真至扎兰屯市绿色食品交易会组委会办公室。

联 系 人：王桂玲（手机：15734834899）

张  杰（手机：13134934738）

联系电话：0470- 3218600 

传    真：0470- 3219571

电子邮箱：491560252@qq.com
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