附件2
基层党支部书记“不忘初心、牢记使命”专题培训班报名回执
填报单位：                          填报人：              联系电话：
	序号
	姓名
	性别
	单位职务
	联系电话
	人员类别
	备注

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


[bookmark: _GoBack]注：人员类别：教工党支部书记、学生党支部书记、离退休党支部书记。


