云南省土地学会团体会员入会申请表

                                                          填表日期：     年    月    日

	单位名称
	

	通讯地址
	
	邮  编
	

	单位负责人
	
	单位电话
	
	传  真
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	电    话
	
	E-mail 
	

	单位基本  情   况
	                                   

	申请入会  说   明
	

	单位负责人  意   见
	签字

                                                  年   月   日

	云南省

土地学会  审查意见
	   签字（盖章）：

                                                 年   月   日

	备  注
	


注：入会条件见《云南省土地学会章程》中相关条款。学会网址：www.yntdxh..org.cn
