苏州市化学化工学会单位会员入会申请表
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	申请单位负责人签字:                         申请单位（公章）

年    月    日                        年    月    日

	主管部门意见
	苏州市化学化工学会审批意见

	（公章）   

  年    月    日

	                       （公章）   

                      年    月    日


注：1、会员编号由苏州市化学化工学会统一编写；   苏州市化学化工学会制表

    2、没有主管部门的可以不填，此表复印有效。
