
附件二、会议回执
（如需要代为预定房间，请务必在回执中注明）
	姓  名
	
	性 别
	

	单  位
（发票抬头）
	
	职 称
职 务
	

	通信地址
	
	邮 编
	

	电  话
	
	传 真
	

	手  机
	
	E-mail
	

	参会地点
	杭州            北京    .

	酒店房间预定（杭州之江饭店）

	床位
	       个
	标间
	      个

	住宿日期
	2013 年 10 月   日 至   日，共计     天

	酒店房间预定（北京富来宫温泉山庄）

	床位
	       个
	标间
	      个

	住宿日期
	2013 年 10 月   日 至   日，共计     天

	是否参加维通利华检测室参观（限北京培训）
	是        否    .


备注：
1. 回执电子版下载地址：http://vitalriver.com.cn/temp/receipt.doc
2. 请将回执于2012年10月10日前发送电子邮件给会务联系人
参加杭州培训：shortcourse@vital-bj.com
参加北京培训：balac@balac.org，shortcourse@vital-bj.com（请一起抄送）
3. 汇款信息

参加杭州培训
汇款账户：北京维通利华实验动物技术有限公司 

开户银行：交通银行亚运村支行 

银行账号：110 060 210 012 015 097 508
请注明：杭州培训费
参加北京培训
汇款账户：北京实验动物行业协会

开户银行：北京银行双秀支行                                                                                                 

银行帐号：010 903 799 001 201 090 374 54

请注明：北京培训费

