山东省易制毒化学品管理协会入会申请表

	单位名称
	

	所属地市
	

	单位性质
	
	所有制形式
	

	成立时间
	
	资产(万元)
	

	法人
姓名、职务、电话
	

	联络人
姓名、职务、电话
	

	通讯地址
	

	电话
	
	传真
	

	单 位

盖 章
	
	单  位
负责人
签  名
	

	申请入 会日期
	
	批准入会日期
	


说明：1.单位性质：企业、事业、社会团体；
2.所有制形式：国有及控股、股份制、民营、三资等；
3.单位简介请另附页。
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