
附件1：
通讯员培训班报名表
事务所全称                                   
	姓  名
	性别
	职务
	手 机
(必填)
	报到日期
	是否住宿

	
	
	
	
	
	


 
注：清楚、准确填写以上表格，务必于3月28日前将表格通过发送E-Mail至省税协邮箱：zjctaa@sina.com。
联系人：李超男，电话：0571-8582 8635。
 

