陕西省企业信用协会城市商业合作社

会员信息表

	* 会员姓名
	

	* 身份证号
	

	* 手    机
	

	* 固定电话
	

	* 企业名称
	

	* 营业执照号
	

	* 所属行业
	

	资金需求
	

	其    它
	


填表要求：

1、所填信息用碳素笔，以正楷字体填写清楚，并加盖单位公章。2、会员姓名为企业负责人姓名。3、带*号项目为必填项目。4、此表格填写完成后，于5个工作日内回传至协会。（电话/传真：029-88252736）
