




 

  



附件 1：  

2019 年全国高等职业院校学生风光互补能源管理技术及应用技能竞

赛报名回执 

参赛院校 

学校地址 邮编  

参赛队 

领队 

姓名：                                                          

住宿要求：单间 □  标间 □  

住宿时间：  月   日--  月  日 

指导老师 

姓名：                                                          

住宿要求：单间 □  标间 □  

住宿时间：  月   日--  月  日 

参赛队 

姓名：                                                          

住宿要求：单间 □  标间 □  

住宿时间：  月   日--  月  日 

联系人姓名   职务   

办公电话   手机   

邮箱   

到站航班（到站地点

或到站车次）时间 
  

离开航班（离站地点

或离站车次）时间 
 

 

 


