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	项目名称
	[bookmark: _GoBack]2025年度工委、管委会机关食堂食材成本及运行服务专项审计项目

	机构名称
	

	机构统一社会信用代码
	

	联系人
	

	联系电话
	

	比选文件接收电子邮箱
	

	承诺
	我单位承诺提交的报名资料真实合法。


响应单位（盖章）：            
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请将以上表格word格式电子版及PDF盖章版，发送至邮箱sungege0570@163.com。



