附件3
山西省文旅融合发展培训班报名回执表

填报单位：           （盖章）                                     2021年   月   日
	序号
	姓名
	性别
	工作单位
	部门及职务
	身份证号
	联系电话
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


联系人：                      联系电话：                     邮箱：

请各市文旅局于10月18日12:00前将此表电子版发送至邮箱654801313@qq.com，不接受个人自行报名。


