2019中国未来教育与智慧装备展示会

暨第五届未来教育高峰论坛参会回执

	单位名称
	
	参会人数
	

	联络员姓名
	
	联系电话
	

	参会时间
	15日上午 □             15日下午 □

16日上午 □             16日下午 □

17日上午 □

	是否需要协助租车
	  是 □    出发时间：             出发地点：

	
	  否 □   

	参会代表详细名单

	单位
	姓名
	电话
	职务

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


备注：行数不够请自行添加，请于11月13日前填写回执并发送至邮箱：3455189644@qq.com
