附件：
报名回执表
	单位名称
	

	纳税人识别号
	

	联系人
	
	职务
	
	联系电话
	

	通讯地址
	

	参会人员信息

	姓名
	职务
	联系电话
	参会代表
类型
	是否参加
观摩会
	住宿情况

	
	
	
	□参会人员
□市州协会
□领奖代表
	是□ 否□
	□不住宿
□合住
□单住

	
	
	
	□参会人员
□市州协会
□领奖代表
	是□ 否□
	□不住宿
□合住
□单住

	
	
	
	□参会人员
□市州协会
□领奖代表
	是□ 否□
	□不住宿
□合住
□单住

	
	
	
	□参会人员
市州协会
□领奖代表
	是□ 否□
	□不住宿
□合住
□单住


请将此表电子版于2019年11月20日前发送至QQ邮箱16692249@qq.com
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