附件：
供应商报名表
云南省烟草公司普洱市公司：
我公司将参与贵公司组织的采购项目。
	项目编号
	

	项目名称
	

	供应商全称
	

	统一社会信用代码
	

	供应商注册地址
	

	供应商开户银行
	

	供应商银行账号
	

	法定代表人姓名
	

	法定代表人身份证号码
	

	联系人
	

	联系电话（座机）
	

	联系电话（手机）
	

	电子邮箱
	


注：后附报名资料【营业执照（扫描件或复印件加盖公章）、法定代表人身份证明书（原件的扫描件）、法定代表人授权委托书（原件的扫描件）和委托代理人身份证（原件的扫描件）】一并传送。
报名单位（盖章）：                 
报名时间：        年   月   日
