附件1：

防疫医疗器械装备设计展参展报名表
	公司名称
	

	地址
	
	邮编
	

	联系人
	
	职务/职称
	

	电话
	
	邮箱
	

	网址
	

	企业类型
	□生产型  □贸易型  □工贸一体  □设计型

	公司简介
	

	产品清单
	

	资质
	

	备注
	


报名邮箱：zhengji2020@yeah.net
