附件5

2018年湖南黄炎培职业教育奖
创业规划大赛联系人回执表

	市州（院校）
	

	联 系 人
	
	职   务
	

	办公电话
	
	手    机
	

	传    真
	
	电子邮箱
	

	单位公章
	




                      年   月   日



注：请5月12日前将此表盖章后传真至0731－82255480，或将扫描件发送至邮箱：hnzhzjs@126.com。


2018年湖南黄炎培职业教育奖
创业规划大赛综合模拟专项赛回执表

	参赛学校全称
	

	参赛团队名称
	

	参赛组别
	　高职组（ 　）中职组 （ ）

	团队成员
	姓名
	性别
	年龄
	年级、专业

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	团队联系方式
	负责人
	
	手机
	

	
	电子邮箱
	

	指导老师
	姓　名
	联系手机
	学院（系）

	
	
	
	

	
	
	
	

	该团队经本单位确认，报名参加本次专项赛。

	




	                               所在学校相关单位盖章：

	                                  年  月  日

	


[bookmark: _GoBack]注：请于5月12日前将本表扫描件发送至邮箱：hn2018@bster.cn
