霍尔果斯市城镇供水及污水处理费标准
调整听证会报名表
报名类别：□听证会参加人（消费者）□旁听人员
	姓名
	
	性别
	

	年龄
	
	
	

	身份证号码
	

	户籍所在地
	[bookmark: _GoBack]

	现居住详细地址
	

	联系电话
	
	居住证编号
（非本地户籍填写）
	

	工作单位/职业
	

	备注
	



报名声明
1.本人自愿报名参加本次听证会，已阅读公告全部内容，清楚听证会相关权利义务。
2.本人保证以上填报信息真实有效，愿意配合随机摇号、资格核验等工作。
3.如被确定为听证会参加人/旁听人员，本人承诺按时全程参会，遵守听证会各项纪律。
4.同意听证会按规定公开本人姓名、职业、属地等必要信息。

本人签字：________________填表日期：_____年____月____日
——————————————————————————————
（以下由受理单位填写，报名人勿填）
	受理人
	
	受理日期
	年月日

	审核意见
	□符合报名条件□不符合报名条件，原因：



