会议报名表
	与会者信息

	姓名1：______________    职务：_______________
姓名2：______________    职务：_______________
公司名称：

（中文）___________________________________________
（英文）___________________________________________
主要业务范围：

__________________________________________________ 
__________________________________________________
通信地址：_________________________________________
邮箱：_____________________________________________

	联系人信息

	姓名：_______________电话：_______________传真：___________
手机：_______________E-mail: _____________

	洽谈目标企业

（根据附件：参展企业名单选择对应企业的编号，可多选）

	1        2        3        4  


请于2011年11月10日前将此表传真至010-68030747。

联系人：薛婧
电话：010-88075796
电子邮件：xuejing@ccpit.org
