宁波市社会组织促进会入会申请表

	单位名称
	

	单位类型
	□社会团体  □民办非企业单位  □基金会  □其它

	法定代表人
	
	电话/手机
	

	联系人
	
	电话/手机
	

	单位地址
	
	邮编
	

	本单位自愿申请加入宁波市社会组织促进会。

      法定代表人签字：                 （申请单位盖章）
                                        年   月   日

	如同意加入，希望在本会中担任职务（□内打√，限选一项）
	□副会长单位  □常务理事单位
□理事单位    □会员单位

	促进会秘书处意见：
                                         年      月      日

	促进会审定意见：
                                         年      月      日


联系地址：宁波市海曙区环城西路南段95弄白云庄公园内   邮编：315012
联系人：曾少婕  电话：87076480 87076482（兼传真）
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