参会报名回执
	姓    名
	
	性别
	
	职务/职称
	

	单    位
	

	地址、邮编
	

	电    话
	
	传   真
	

	电子信箱
	

	备注
	


     此表复制有效（传真、电子邮件亦有效），请将此表于2016年8月25日前传真或发邮件给我们。
联系人：曾媛, 刘淑仪
地址：广西南宁市大学东路174号广西农业科学院国际合作处
邮编：530007            电话：0771-3276101/3276102
传真：0771-3276101      E-mail: 50506252@qq.com liushuyi001@163.com


