上海市餐饮烹饪行业协会相关企业
团体会员入会申请表
	企业

全称
	
	电

话
	
	电子

邮箱
	

	企业地址
	         区               路         
	邮编
	

	经济性质
	
	职工人数
	
	注册资金
	         万元
	开业

日期
	

	经营范围
	主营：                           

	
	兼营：

	企业法人营业执照编号：                             产品合格认证编号：

	  企业法人：                    性别：                   职称：

	会员代表
	姓  名
	电话
	手机号
	部门

	企业

负责人
	
	
	
	

	联系人
	
	
	
	

	对协会

有何

要求

或

建议
	                                               单位（盖章）

                                              年    月   日

	企业申请
	会员□         理事□      常务理事□

	协会

审批

意见
	拟作为协会  会员□  理事□   常务理事□

             审批人:————————————                           年    月   日

	发证书号码：                             发证书日期：          年     月     日


注：请随附《企业法人营业执照》、《产品合格认证》等企业资质证明复印件（盖章），送交至延安东路59号710室, 或扫描发送协会邮箱，事前先联系。
联系人：刘明  电话  63232732      邮箱：srca88@163.com
