附件
室内空间健康照明设计巡回交流会回执
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	申请单位
	单位名称
	

	
	地址
	
	邮编
	

	申请部门
	部门名称
	人数
	负责人
	联系方式

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	业务范围
	

	参会对象
	□建筑装饰企业管理者  □建筑师  □室内设计师
□电气工程师  □照明企业技术负责人、产品经理
□房地产开发设计研发部相关人员  □科研院所
□关注健康照明的物业单位

	重点学习
	□商业照明空间  □展陈照明空间  □办公照明空间
□酒店照明空间  □居住照明空间  □教育照明空间
□医养照明空间

选择≤三类

	此申请只接受单位申报，不接受个人申请。请各意向单位完整填写回执后，发送至电子邮箱xiaolanvip@163.com，后续活动会根据此回执单进行审核，确认参与资格和交流时间。本次交流对申请单位全程免费，申请单位不需要承担任何讲课费、讲师及协会工作人员差旅费，期待您的加入。



