江苏省艺术培训促进会会员单位入会申请表 

                       填表日期：      年    月   日            
	单位名称
	

	单位类型(
	□独立学院  □民办普通学校 □国际学校  □教育培训机构 □幼儿园

□早教机构  □投资机构     □行业组织  □科研机构     □咨询机构

□教育相关产业公司         □出版社    □媒体         □其他

	会员类型(
	□会员单位   □理事单位  □常务理事单位  

	法人登记证号
	
	办学许可证号
	

	法定代表人
	
	性 别
	
	政治面貌
	
	手    机
	

	会员代表姓名
	
	性 别
	
	政治面貌
	
	出生年月
	

	职    务
	
	专业
	
	职    称
	

	手    机
	
	通讯地址
	

	微    信
	
	电子邮箱
	

	单位联系人
	
	性 别
	
	手机
	
	固定电话
	

	微    信
	
	通信地址
	

	邮政编码
	
	电子邮箱
	

	会费交纳
金额、年度
	

	会费发票信息
	发票抬头：

	
	纳税人识别号：

	单位

基本

情况
	可另附

	入会

申明
	本单位自愿加入江苏省艺术培训促进会，遵守协会章程和各项规定，自觉维护协会利益，履行会员义务，按时交纳会费并积极参加协会的各项活动。拒绝参加山寨、离岸组织，组织的各类活动。
特此声明。

      负责人（签字） ：

             单位盖章：

年  月  日

	以下为协会审批内容，不用填写

	本会

审批

意见
	江苏省艺术培训促进会（公章）：

年  月  日

	单位会员编号
	


填表说明与注意事项：
1、会费按届交纳或续费，一届5年。会员单位每年1000元，一届5000元；理事单位每年2000元，一届10000元；常务理事单位每年3000元，一届15000元。

2、填写表格并用A4纸打印，一式两份，后附法人身份证复印件正反面、法人登记证和办学许可证复印件，均盖单位公章寄往本会，经本会核准盖章后存档。本表拒绝手写，要电子打印表格。

3、如填写空间不足，请填表人自行增加表格空间，完整填写各项资料。
4、电子表格发至邮箱：jsyspxcjh@163.com；纸质表格寄至：连云港市海州区解放东路29号，利华城市花园A2-2-602室。 
5、联系人：吴老师，13675293399
