附件2：

全国乡镇水利站长示范培训班报名回执表

单位（盖章）：                              
	联系人
	

	电话（含区号）
	
	传  真
	

	手   机
	
	E-mail
	

	参 加 人 员 情 况

	期次
	姓名
	性

别
	单位
	职务
	联系电话（含区号）
	传真
	手机

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


注：此表由地方水利（水务）厅（局）于9月10日前填报。 

11
1

