附件

参  会  回  执

	姓   名
	
	性  别
	
	职务/职称
	

	工作单位
	

	手机电话
	

	电子邮件
	

	抵达日期
	
	航班/车次
	

	离开日期
	
	航班/车次
	

	备    注
	


如果抵离航班/车次有变化，请及时告知联系人。
报名截止时间：2019年11月1日

参会回执请发至：LCCEE@SJTU.EDU.CN 
联系人：储倩18001812833，王莹15000789043
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