附件1：

2024年单粒精密播种机质量调查

培训人员回执

	姓  名
	性别
	工作单位
	职务/职称
	联系电话

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


注：1、会议住宿为两人标准间。如需单住，请自行负担额外费用。

    2、sxnjjdzjds@163.com

。
请于7月18日下班前将回执及质量调查人员一寸照片发邮件
