日照市企业管理咨询协会个人会员入会申请表   编号：
	姓  名
	
	出 生

年 月
	
	毕业院校
	
	照片

	籍  贯
	
	政 治

面 貌
	
	专业
	
	

	单位名称
	
	

	单位地址
	
	

	社会职务
	
	职称
	

	联系方式
	办公电话
	
	传真
	

	
	手机
	
	电子邮箱
	

	
	微信
	
	
	

	单位情况
	成立时间
	
	单位性质
	

	
	业务范围
	

	个人简历
	

	获奖情况
	

	本

人

签

字
	经认真考虑，我决定申请成为日照市企业管理咨询协会个人会员，请审核接纳为盼。

   个人签字：

                年  月  日
	协会

意见
	          年    月    日




