黑龙江省技术创新方法研究会个人会员申请表
编号：                                               填表日期：      年   月   日

	姓    名
	
	性 别
	
	年 龄
	
	民 族
	
	照片

	政治面貌
	
	文化程度
	
	专 业
	
	职 称
	
	

	工作单位
	
	电  话
	
	

	通讯地址
	
	邮  编
	
	

	家庭地址
	
	邮  编
	
	

	手   机
	
	E-mail
	
	传  真
	

	主要学历
	

	工作简历
	

	主要著作创造、发明、曾获得的奖励
	

	申请人单位盖章或介绍人签章：
年   月    日

	研究会审批意见：

秘书长（签字）盖章：

年   月    日


黑龙江省技术创新方法研究会团体会员申请表

编号：                                               填表日期：      年   月   日

	单位名称
	

	通讯地址
	
	邮政编码
	

	电  话
	
	传真
	
	网址
	

	单位性质

(√)
	科研院所
	
	高等院校
	
	事 业
	

	
	企  业
	
	社会团体
	
	其 他
	

	单位科技人员总数
	
	高级
	        (人)
	中级
	(人)

	负责人
	
	电话
	
	手  机
	

	联系人
	
	职务
	
	电  话
	

	手  机
	
	传真
	
	E-mail
	

	单

位

简

介
	

	申请单位(盖章)

单位负责人(签字)                                         年   月   日

	研究会审批意见：

秘书长（签字）盖章：                                       年   月    日


