附件：
会议回执

单位名称：
	应参会人员姓名
	请假事由
	委托参会人员姓名

	
	
	

	
	
	


注：请将此信息反馈表于6月19日（星期二）下班前反馈至本科生院综合办公室（电子邮箱：bksymail@126.com）请将邮件名称设定为“委托参会人员信息反馈表—××××（参会单位）”
