常熟市建筑行业协会会员单位入会申请表
编号                               申请日期：   年   月   日

	企业名 称
	
	企业资质等级
	

	地址
	
	联系电话
	

	法人代表
	
	电  话
	
	邮  编
	

	分支机构名称
	
	联系人
	

	办公地址
	
	电  话
	

	法人委托人
	
	职  务
	
	电  话
	

	企业（单位）申请入会意见
	法人代表（签名）            单位（盖章）

	市协会意见
	时间：


