附件2：

参会报名回执表

时间：2015年10月23－24日（22日报到）      地点： 江苏镇江

	获奖单位名称
	

	会议发票抬头
	

	联 系 人
	
	手 机
	

	参会人员
	姓 名
	性别
	职  务
	手  机

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	请在适当的地方打“√”，以便我们有针对性地提供服务：

一、本单位加入中国农产品流通经纪人协会的意向

1、申请为副会长单位            2、申请为常务理事             
3、申请为理事                  4、申请为普通单位会员                

二、产销对接会需求

1、是否需要在会上进行产品推介   推介产品名称：                                    

2、是否需要在会上进行项目推介   推介项目名称：                            

3、是否希望提供会议产品品尝、赞助       赞助产品名称：                           

4、其它：                           

	住宿要求
	标间    1900元/人/ 3天 □

单间    2450元/人/3天 □
	缴费

方式
	提前汇款  □
现场交费  □

	是否在《2014年度“禾茂田园”杯“双百”活动会刊》做封面、封二宣传：是 □  否□

	是否在《2014年度“禾茂田园”杯“双百”活动会刊》画册做加页宣传：是□  否□

	获奖单位是否需要《中国食品安全报》做单独采访报道及后期宣传：是□   否□


备注：此表请于2015年10月9日前发电子邮件至hbsxdnyyq@163.com，
