“流域水资源管理与大坝安全”国际学术研讨会

参会回执表

1、参会代表信息（请填写完整，以便及时发送会议信息）
姓名：     
                   职务/职称：                        
手机号码：                                                             
单位名称：                                                                                    

地址：                                                               
邮箱：                                                             
电话：                               传真：                            
2、会后技术调研 （请在选项后打“√”）
参加 （  ）      不参加   （  ）   
3、是否安排住宿（请在选项后打“√”）
安排 （  ）      不安排   （  ）   
签名：                        日期：                   

