台灣靜脈暨腸道營養醫學會105年度年會晚宴&住宿
回      條
	中文姓名：
	

	會員編號:
	

	服務單位：
	
	職　　稱：
	

	通訊地址：
	(     )

	連絡電話：
	
	傳　　真：
	

	電子信箱：
	
	行動電話：
	

	收據抬頭：
	□同本人姓名 □ 如不同請填                                   

	參加晚宴
	□是

	入住全國大飯店
	□精緻單人房  □豪華單人房  □精緻雙人房  □豪華雙人房


· 晚宴參加費用：

□ 會員新台幣600元 (學會補助300元)  
□ 會員主眷新台幣900元
· 報名填表注意事項：

1. 請於2月26日(星期五)前E-mail回條至秘書處

2. 回條上之基本資料請務必填寫每一個欄位。

3. 各位會員於E-mail回條後，秘書處回覆即表示有收到您的資料。
E-mail:tspen1993@gmail.com
· 繳費方式：請用郵政劃撥，於3月4日(星期五)前完成繳納。
· 註明參加「4月9日晚宴」

· 戶 名:台灣靜脈暨腸道營養醫學會

帳 號:19573534
· 入住全國大飯店者，秘書處將彙整資料後，統一向飯店預訂享優惠價格，其住宿費用由會員自行繳納至全國大飯店。
