
附件1：
赴以色列、土耳其参加第十五届IATI生物医药展及生物医药技术交流活动人员情况表
	姓名
	　
	姓名
拼音
	　
	性别
	　

	身份证号码
	　
	婚姻
状况
	　
	出生省份
	　
	出生城市
	　

	出生年月日
	　
	出生
国家
	
	单位组织代码
	
	政治面貌　
	　

	是否公务员
	
	职务
	
	职称
	
	级别
	

	公务护照
号码
	　
	发照
日期
	　
	有效日期
	　
	发照地点
	　

	父亲姓名
	　
	母亲
姓名
	　
	配偶
姓名　
	　
　

	单位名称
（中英文）
	

	
	

	单位地址
	

	单位电话
	
	单位传真
	
	电子邮箱
	

	家庭住址
	　
	手机号码
	　
	家庭电话
	　

	如去过以色列，请详细说明上次出访日期，目的

	从事行业及产品
	

	技术需求
	

	单位意见（盖章）
	

	备注：以上内容为签证表所需之信息，请用正楷字或使用电脑完整如实填写，不得空项，如没有请填“无”。如因提供虚假材料导致之一切问题，后果自负。注意：出生地一栏须与护照一致。

	报名方式
	填写报名表并加盖公章后传真或电邮至我中心。请于2016年4月8日 前将全部参加费用或预定金汇至以下账户：
开户名称：广东省对外科技交流中心
开户账号：3602087919200008140

开户银行：广州市工商银行银山支行（汇款时请注明“以色列医药展2016”）

	参加规则
	1、组团单位负责提供参会邀请函、预订机票、食宿、参会注册等工作；
2、自行办理护照及有效签注的参会人员，必须在2016年4月29日 之前办理完成。


请将此表填写后传真至020-83549275，或扫描后发邮件至邮箱jlpx@ste.gd.cn
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