
	附件2

	2024年河北省职业院校技能大赛（中职）“兴国汽保-百通科信杯”新能源汽车维修赛项
参赛基本信息回执表

	
	

	参赛队名称：                     领队姓名及电话：
	

	参赛选手姓名
	性别
	身份证号
	电话
	备注
	

	　
	　
	　
　
	　
	　
	

	　
	　
	　
	　
	　
	

	注：  1. 表中的基本信息需准确填写，不得空项。
2．参赛选手姓名需准确填写（与其身份证的名字一致）。
3．参赛队名称须准确填写学校全称。
4．报名截止时间：2024年3月29日17:30前发到1192951789@qq.com邮箱。
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