附件

参训人员报名回执
地市：              
	姓名
	单位
	职务/级别
	性别
	手机号码
	住宿日期
	备注

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


填表人：             电话：               
说明：
1、韶关场请于7月25日下班前报送，阳江、江门场请于7月27日下班前报送，潮州、河源场请于8月3日下班前报送。
2、此名单包括本地市（含下辖的县、市、区或乡镇、街道）所有参训人员。
3、请务必准确填写手机号码，以便短信通知培训具体地点。详细培训安排另行通知。
