

“道肠道  非肠道”2025消化道稳态营养产学研融合学术研讨会
报名回执
	单位名称
	

	姓  名
	性  别
	单  位
	职  务
	电 话

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	联系人邮箱
	

	联系人地址邮编
	

	住宿预定
	住宿时间：11月21日  □ 
         11月22日  □
         11月23日  □
	订房数量： 
标准间______间
大床房______间

	填报日期
	2025年   月    日
	备注:





