山东园艺学会团体会员申请表

	单位名称
	
	行政隶属

上级单位
	

	负责人姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	职务

职称
	

	手机号码
	
	固定电话
	

	通讯地址
	
	邮政编码
	

	单位人数
	
	技术人员数
	

	业务范围简介


	

	统一社会
信用代码
证扫描文件
	
	申报单位意见：

我单位自愿申请加入山东园艺学会，愿意遵守学会章程，履行会员义务。

法定代表人签字：        

申报单位：（公章）

                     年   月   日

	拟申报的
会员类型
	□   会员         □  理事         □  常务理事



	专业委员会审核意见：

签字（盖章）           

年   月   日  
	学会审批意见：

签字（盖章）              山东园艺学会

                            年  月  日

	备注
	


