附件
“城市生命线安全管控与清洁能源高质量发展成果展” 
[bookmark: _GoBack]布展回执表
	参展单位名称
	

	所属行业
	□设备厂商 □服务机构 □科研院所 □其他（请注明）

	联系人
	

	联系电话
	

	电子邮箱
	

	参展内容
	

	参展总人数
	


	参展需求
	

	单位盖章
	
（公章）



注：请于2026年9月10日前将此回执表发送至会务组邮箱sdqynyxh@163.com。


