
附件1

投标银行报名表
	报名单位
	

	联系人
	
	固定电话
	
	手机号码
	

	详细地址
	
	邮 编
	

	慈溪市关心下一代工作委员会：
我行报名参加贵单位组织的慈溪市关心下一代工作委员会资金定期存放竞争性选择项目。特此报名。
附：1、营业执照复印件（加盖公章）
    2、授权委托书
      报名单位公章：           
法人代表（或负责人）签名（或签章）：            
               年   月   日
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