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照
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	职务（职称）
	
	专业领域
	
	

	手    机
	
	电    话
	
	

	邮    箱
	
	微 信 号
	
	

	工作单位
	

	通讯地址
	

	从事专业关键词（3至5个）
	

	专家简介：
（包括专家学习经历；从业经历；专长；专业领域研究或工作成就，包括学术论文、科研成果、发明创造、项目等。500字以内）









	联系人：王晨  手 机：13811074572（微同）邮箱：hbs@china-mcc.com




