附件2

第四届中国国际化工安全技术与装备展览会参观回执表
	组织单位名称：

	参观人数：

	参观时间：10月31日□       11月1日□

	带队领导信息

	姓  名：                      职  务：

	联络人信息

	姓  名：                      职  务：

	办公电话：                    手  机：

	通讯地址：                    邮  编：

	邮  箱：


注：请参观展览组织单位认真填写此表，并于10月11日前将参观人员信息（包括姓名、单位、职务、联系电话）以表格形式通过电子邮件方式发送至yanlei@ncics.cc。

联系人：闫  磊
电  话：010-86390937-908
手  机：18910159558
邮  箱：yanlei@ncics.cc
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