附件
青年教师助教工作总结大会参会回执

	序号
	学院（部）、单位
	姓名
	职务
	电话
	备注
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[bookmark: _GoBack]备注：请各学院（部）、各单位于7月1日（星期一）上午下班前将《参会回执》以电子邮件形式发送到邮箱sdjfzx@126.com。会议原则上不能请假，因出差或其他特殊情况不能参加会议的，请在回执中注明具体事由。

