附件：
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	房 间 要 求
	由于会议酒店客房有限，请注明: □合 住   □单 住


注：1、请接到通知后于12月6日之前，务必将回执表传真或电邮至会务组。联系人：孙彦青 电话：010-51267335；传真：010-82397010；电子邮箱：coits_1@126.com。
2、报到当天，接站地点为万宁高铁火车站（酒店免费巴士），接站时间：早8:00—晚20:00，每小时一班；21:10、22:30、23:20各一趟。
