第十二届世界华人鱼虾营养学术研讨会注册表
	姓名：
	性别：

	民族：
	职务/职称：

	工作单位：

	通讯地址：
	邮政编码：

	联系电话：
	电子邮件：

	论文题目：
	所属议题：

	报告人：
	[bookmark: _GoBack]报告形式：□口头报告 □墙报

	住宿酒店：□黄河迎宾馆 □碧源悦喜酒店 □锦绣龙城酒店

	房间类型：□单人间  □标准间   合住人：

	住宿时间：□14号 □15号 □16号 □17号

	对会议的建议：

	
	
	
	




