附件：

2019中国长白山健康养生产业论坛暨第五届长白山健康养生文化节

参会回执表
	单位名称：

	邮寄地址：
	邮    编
	

	发票名头及税号：

	姓  名
	性别
	职  务
	手  机
	微信号
	电 子 信 箱

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	住  宿
	□单住         □合住       □否，自己解决 


注：回执请务必填写完整，以便安排会务工作，并按时报送回执。
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