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关于举办“第八届 CAAE 脑电图与神经电生理大会”的通知

（第二轮）

各位会员、各相关专业人员：

定于 2022 年 9 月 23-25 日举办“第八届 CAAE 脑电图与神经电

生理大会”。

“CAAE 脑电图与神经电生理大会”是中国抗癫痫协会脑电图与

神经电生理分会两年一届的学术例会，为我国从事癫痫、脑电图及

神经电生理工作的专业人员搭建了高水平的学术交流平台，得到了

参会人员的积极参与和广泛好评，对我国脑电图学专业水平的快速

发展起到了极大的促进作用。

本届大会的主题是“脑电操作规范化、脑电报告标准化”。会

议邀请到国际和国内脑电图及神经电生理领域权威专家发表演讲，

并开展研讨，会议内容既有脑功能、脑网络、脑定位学等国际最新

研究进展，也有脑电图基础知识的普及与提高，多学科融合、跨领

域互动。

本次会议除了学术研讨之外，还安排了多项活动，包括：1.举

行第二批“CAAE 一、二级癫痫中心授牌仪式”；2.举行“首批三级

中心（综合癫痫中心）续牌仪式”；3.继续举办学术辩论赛。



欢迎从事癫痫和脑电图及神经电生理专业的临床医技护人员、

科研人员及相关专业人员积极参加，与会者将授予国家级一类继续

教育学分，会议相关安排见附件。

附件一、会议安排

附件二、会议日程

附件三、会议注册表

中国抗癫痫协会

脑电图与神经电生理分会

2022.8.25



附件一

“第八届 CAAE 脑电图与神经电生理大会”

会议安排

一、会议地点

安徽省合肥丰大国际大酒店

二、会议报到及返程

会议时间：2022 年 9月 23-25 日，22 日全天报到

25日 13:00 后返程。

报到地点：合肥丰大国际大酒店一层大厅，合肥市经济技术开

发区繁华大道 10555 号，电话：0551-62236666

三、会议注册

1、请参会者向大会秘书处登记注册，提交注册表，缴纳注册费。

提交注册表方式：E-mail。

2、注册时间：参会人员需在 9月 15 日前注册、缴费并预订住

房，因疫情防控需要，本次会议不接受现场注册。未缴纳注册费的

人员不接受住房预定。

3、注册费标准：

（1）协会注册会员，9月15日前（含15日）800元/人，9月15日后

不接受注册；

（2）普通参会人员，9月15日前（含15日）1100元/人，9月15日

后不接受注册；

（3）日期以汇入帐户日期为准。注册费包括：参加全程会议、会

议相关资料、茶休和用餐等，不含住宿费和交通费。

四、关于注册费退费的规定

如果已经缴纳注册费，因故不能参加会议或因重复注册需要退



费，须按照以下规定执行。9月22日前提出退费申请，扣除20%的相关

费用；9月22日（含22日）后提出退费申请，扣除50%的相关费用。

五、汇款地址及注意事项

单位名称：中国抗癫痫协会 账号：0200000709014496245

开户行：中国工商银行北京国家文化与金融合作示范区金街支行

银行汇款时一定写明汇款事由、姓名，如为其他人员注册，一

定写明被注册人姓名及单位，或者 E-mail 告知以上信息。

六、会务联系方式

联系人：田川、王子鹤

电话：010-65250423

传真：010-65250423 E-mail：office@caae.org.cn

附件二

“第八届 CAAE 脑电图与神经电生理大会”

日程安排

2022 年 9 月 22 日 星期四

08:00-22:00 全天报到

18:30-20:00 晚 餐

20:00-21:00 CAAE 脑电图与神经电生理分会主委扩大会议

2022 年 9 月 23 日 星期五

08:00-08:45 大会开幕式

第二批一、二级癫痫中心授牌仪式

首批三级中心（综合癫痫中心）续牌仪式

08:45-11:50 大会学术演讲

11:50-12:50 午餐及企业学术专场

12:50-13:30 休 会



13:30-16:25 大会学术演讲

16:25-17:55 企业学术专场

18:30-20:30 晚 餐

2022 年 9 月 24 日 星期六

08:00-12:00 分会场专题学术演讲

12:00-13:30 自助午餐及休息

13:30-14:30 大会学术演讲

14:30-15:30 企业学术专场

15:30-15:45 茶 休

15:45-18:00 学术辩论赛

18:00-20:00 晚 餐

2022 年 9 月 25 日 星期日

08:00-12:00 青年癫痫论坛、病例讨论

12:00-13:00 自助午餐、会议结束返程

附件三

“第八届 CAAE 脑电图与神经电生理大会”注册表

注意：请于 9月 15 日前回执，如无住宿预定，届时不负责您的住房；遇有特

殊情况，会务组有权更改您的预定。

个

人

信

息

姓 名 性 别 年 龄

科 室 职 务 职 称

单 位 会员编号

地 址 邮 编

电 话 传 真

手 机 E-mail

住宿

预定

合肥丰大国

际大酒店

□包房（340 元，含单早）

□标准间和别人合住（170 元，含早）

入住时间 9月___日入住，9月___日退房
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