

第九届全国山地救援研讨交流活动报名表

	
姓名
	性别
	省/市
	办公电话
	手机

	
	
	
	
	

	电子邮箱
	

	联系地址
	

	工作单位
	

	职务
	
	职称
	
	部门
	

	[bookmark: _GoBack]若是山地救援技术装备、绳索等与山地救援领域相关的生产厂家请继续填写以下内容

	厂家名称
	

	参与人数
	
	展柜大小
	
	产品类型
	


注：
1、 报名者请于5月20日前提交报名表并通过电话与联系人进行确认；
2、 报名时邮件标题格式：姓名+研讨活动报名
3、报名截止后三天内主办方将为参会人员发出参会确认函；
4、如有问题请联系本次活动负责人；

联系人：袁复栋    电话：010—87182232  邮件：cmaexp@163.com 


