
一、质量通病防治/二、施工技术规范宣贯/三、工程技术资料整理共三个培训班报名回执表
经研究，我单位选派下列同志参加学习

	培训班名称（可选其一）
	例：质量通病防治

	单位名称
	

	通讯地址
	
	邮编
	

	联 系 人
	
	电话+区号
	
	传真
	

	姓  名
	性别
	职 务
	联系电话/手机
	备注

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



