
附件1
报名申请书
柳州市森林病虫害防治站：

我方已于 2026 年    月    日阅读你方 2026   年   月    日发出的关于  2026年柳州市林业有害生物防治技术培训服务项目  的采购公告，并确认参加比选。

特此申请。

单位名称：                   （盖章）

法定代表人：              （签字或盖章）

              联系人：

              联系电话：

      年      月      日


