数控铣工项目   SHAPE  \* MERGEFORMAT 




附件：

第一届全国技能大赛陕西省选拔赛数控铣工竞赛赛前培训回执单
培训单位：                                         报送日期：   年  月  日

	序号
	姓名
	性别
	手机号码
	备注

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	单位开票信息
	单位名称
	

	
	税号（社会社会信用代码）
	

	
	账号
	

	
	开户行地址及名称
	

	
	单位电话
	

	
	单位地址
	


备注：请各参赛单位务必于9月15日17:00前将本单位此次参赛需要参加赛前培训人员信息按本回执单要求填写完整发至429275542@qq.com。联系人：王文超（电话：19929037196  13279325780）
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