 比选文件发售登记表

	项目名称
	                      

	报名登记
日期
	                年    月    日

	竞选单位
名称
	                                （公章）

	法定代表人
	
	法定代表人身份证号码
	

	联系人
	
	手机
	

	办公电话
	
	传真
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	E-mail
	

	单位地址
	

	备注：


注：将《比选文件发售登记表》（加盖竞选人公章）扫描后发送至ZZCQGC@163.com。

