
报 名 表

项目名称：2025年监狱民警职工春秋游服务采购项目

项目编号：SCH-B202509007

	供应商名称
	

	地    址
	
	邮编
	

	       类别

项目   
	法定代表人
	项目联系人
	备注:



	姓   名
	
	
	

	联系电话
	
	
	

	手机号码
	
	
	

	传真电话
	
	
	

	QQ邮箱
	
	

	报名时间
	年   月   日


附：1.有效的企业营业执照副本；
2.授权代理人的授权书（原件1份）及授权代理人身份证复印件加盖公章；

3.有效的《旅行社业务经营许可证》。
