
[bookmark: bookmark56][bookmark: bookmark60]附件1
泾河新城专项执法工作联系信息表

填表单位：                                                  填报时间：2019年   月   日
	负责人
	联系人

	姓 名
	联系方式
	姓 名
	联系方式

	
	手机
	座机
	
	手机
	座机
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