附件：

各级政府质量奖申报
暨卓越绩效管理模式培训报名回执表
	地市
	
	单位
	

	姓名
	性别
	职务
	手机号码

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	是否需要统一安排食宿
	□是        □否

	开具发票类型
	□增值税普通发票

□增值税专用发票

	名        称
	






	纳税人识别号
	

	地址
	

	电话
	

	开户行
	

	账号
	

	备注信息
	

	邮寄地址、姓名、电话         （用于邮寄证书）
	


2

