
2009’全国可再生能源—生物质能利用研讨会参会回执表 
时间：2009 年 4 月 28 日至 30日      地点：上海  

单位名称：                                                                 

联系地址：                                                                 

网    址：                               邮    箱：                        

电    话：                               传    真：                        

联 系 人：       （女士/先生），手机：          ，E-mail:                  

注册资料： 

姓 名 性 别 职 务/职 称 电 话 手 机 备 注 

      

      

      

      

会务组收到“报名回执表”后，于会前 7 天发出《报到通知》，详告会议地点、乘车路线、

食宿及日程安排等有关事项。 

住宿是否需要单间：是○  否○ 是否参加会议发言：是○  否○ 

是否需要代定返程车、机票：是○  否○   订票要求： 

是否参加企业产品展示与技术推广:  是○   否○ 

是否提交论文： 论文题目： 

贵单位基本情况： 

贵单位参会目的： 

对本次会议的要求及建议： 

户  名：北京邦凯科技有限公司 

开户行：中国建设银行北京六里桥支行 

帐  号：110 010 452 000 530 034 00 

参会单位盖章 

 

联系人： 

年     月     日 

主办单位盖章 

 

联系人： 

                年     月     日 

联系方式 地  址： 

电  话：010-51606565             传   真：010-51606565  

 邮  箱：cses52735670@163.com    工作监督：010-82298547-839 

备注：请将此表填完后传回组委会办公室。 
 


