附件：
实名制平台V2.0管理人员汇总表

填报单位（公章）：      盟（市)住房和城乡建设局/人力资源和社会保障局
填报人：         联系电话：
	姓名
	单位名称
	所在部门
	职务
	办公电话
	手机
	邮箱

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


注：本表由盟市住房和城乡建设局、人力资源和社会保障局分别汇总填报。               
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