河南省总会计师协会单位会员申请表                                                     
	单位名称
	
	代表人
近期照片
二 张

	代表人姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	

	政治面貌
	
	职务
	
	职称
	
	

	统一社会信用代码
	

	工作单位（部门）
	

	通讯地址
	

	邮政编码    
	
	成立时间
	

	办公电话
	
	E-mail
（必填）
	

	手    机
	
	传    真
	

	单位性质
	
	注册资本
	
	净资产
	

	单位会计人员
情况
	人数合计：          其中正高：          副高：

	单位简介




	单位意见：
                                                          

签章：
                                                               年   月   日

	河南省总会计师协会审核意见：


                                             
年   月   日


附注：1、此表一式两份，为会员入会、任职、发放会员证的基础资料，由秘书处按人事档案管理规定保存。2、请报送(邮寄):郑州市金水区红专路84号河南省总会计师协会会员部  邮编：450008  
[bookmark: _GoBack]
