	报名登记表

	项目名称： 什邡市2025年财政转移支付高标准农田建设改造提升项目第三方工程质量检测

	[bookmark: _GoBack]供应商名称：

	联系人:

	联系电话：

	邮箱：

	提供的资料

	介绍信
	　
　
　

	经办人身份证
	　
　
　

	
          本人保证以上资料真实有效。

经办人签字：
                              报名日期：   年   月   日                                          




