
附件3

培  训  班  报  名  表

单位：

	姓   名
	性别
	民族
	职务/职称
	联  系  电  话
	电  子  邮  箱

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


注：各单位确定一位培训联系人，填写在表格第一行；

此表填写后务必于2017年6月30日前发送至：环境保护部核电安全监管司 周竞之
电  话：（010）66103080，13683566463  传  真：（010）66556844
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