附件1：

参会回执

	参会单位

（发票抬头）
	
	联系人
	

	地  址
	
	邮  编
	

	电子邮箱/qq
	
	手  机
	

	代表姓名
	性别
	职务
	手机

	
	
	
	

	
	
	
	

	会务
	如需会务组代为订房，请注明 

大床□    标间□    数量：____间


*请认真填写后将回执发送电子邮件或传真至中国烹饪协会火锅专委会

电子邮箱：ccas_hotpot@163.com

传    真：010-63311231（火锅专委会收）
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