附件
广州市第二届职工乒乓球团体赛报名表
      （混合团体）         
    参赛单位：（盖章）                    
	领  队：
	教    练：

	联系人：
	联系电话：

	序号
	姓 名
	性 别
	身份证号码
	备  注
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    说明：填报此表于3月31日（星期五）16时前将电子版发送至市二宫体育馆。发送后请电话确认。电子邮箱：ergong_2006@126.com；联系电话：84447102；联系人：尹国梁，手机：18320019780；或陈玉辉，手机：15876530625。
