  附件
[bookmark: _GoBack]2021年内蒙古创新方法大赛企业组培训班回执
	姓 名
	性别
	民族
	工作单位及职务
	手机号码
	健康与体温状况
	14天内是否
去过或接触过疫情敏感地区人员
	是否接种疫苗
	往返航班、火车车次与时间
	是否需要
预留房间
	备注
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