
附件2
2019一带一路（江门）进口展览会

参展企业申请表
	单位名称
	中文：

	
	英文：

	单位地址
	中文：

	
	英文：

	单位简介
	注册号码：
	网址：

	
	简介：

	参展参会代表
	参展商1：
	参展商2：

	
	姓名：
	（中文）
	姓名：
	（中文）

	
	
	（英文）
	
	（英文）

	
	性别：
	性别：

	
	职务：
	职务：

	
	国籍：
	国籍：

	
	外国护照号码：
	外国护照号码：

	
	港澳台身份证号码：
	港澳身份证号码：

	联系方式
	姓名：
	电话：

	
	传真：
	电邮：

	展品类别  
	(1)

	
	(2)

	执行承办方：

广东跨采展览有限公司

联系人：陈琳 （18026211319）  

电  话：020-38109036

邮  箱：1287842271@qq.com
地  址：广州市新塘东凌广场写字楼2413-2418
	申请单位（盖章）：

负责人（签字）：

年   月   日
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