附件：
[bookmark: _GoBack]中国非公立医疗机构协会
健康管理与健康保险分会2017年年会暨
创新互联网营销与相互保险医疗服务国际论坛　　　　　　　　　　报名注册回执表
　
	单位名称
	
	联系人
	

	通讯地址
	
	邮编
	

	参会人员信息

	姓名
	性别
	职务/职称
	手机
	Email

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	住宿预订信息

	是否住宿
	     □是          □否 （所有预定保留到16日晚24:00）

	住宿日期
	     □11月16日
	□11月17日
	□11月18日

	
	有□高级双、□河景双、□高级大均为550元/间夜，有两人合住300元/人


温馨提示：请您优先选择手机网上注册或邮箱fglyljg@126.com提交注册信息。汇款注明抬头和联系方式，传真010-66002565或邮寄到北京市西城区西直门南大街２号成铭大厦C座806室
张飞天13366778448　乔硕（百度医疗事业部）13828720509
吴健（达康医疗集团领达公司）13401065353　　
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