


附件2.
	常压原位质谱分析培训班
报名回执

	序号
	姓名
	工作单位
	学历/学位
	职务/职称
	联系方式
	邮箱地址
	备注

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	备注：1、请于2021年10月15日17:00之前将报名回执发送至培训班联系人邮箱 zhangli7488@sioc.ac.cn

	     2、为保证培训效果，每个课题组/研究小组限2人报名。
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