“2010年辽宁省药物化学专业研究生学术研讨会”团体参会注册表

 “2010年辽宁省药物化学专业研究生学术研讨会”组委会：

下列人员将参加在贵校举办的药学研究生学术研讨会：
单位名称：
	编号
	姓名
	性别
	专业

名称
	学位

层次 
	导师
姓名
	手机号码
	电子信箱
	论文题目
	论文类
型编号
	是否在指定地点

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	住宿
	就餐

	带队
教师
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             研究生院（部、处）

           （公  章）
年      月       日
注：1．请填写完此表后将本表文件名称更改为“单位名称_团体注册.doc”以附件的形式发送至：ne_medchem@126.com，并将此表打印后交贵校有关部门审查盖章寄交: 沈阳市沈河区文化路103号 沈阳药科大学37信箱收 邮编：110016。务必在信封上注明““2010年辽宁省药物化学专业研究生学术研讨会注册”。
2．“论文类型编号”参见研讨会征文通知中“六、征文主题及内容”中的分类及编号，无投稿人员无须填写“论文题目”和“论文类型编号”。
3．请于2010年10 月20日前将注册表返回研讨会组委会。
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