营口市慈善总会个人会员入会申请表
	姓    名
	
	曾用名
	

	身份证号
	
	出生年月日
	

	性    别
	
	民族
	
	政治面貌
	
	国籍
	

	毕业院校
	
	最高学历
	
	最高学位
	

	办公电话
	
	手机号码
	

	工作单位
	
	现任职务
	
	专职/兼职
	

	技术职称
	
	其他社会职务
	-

	是否为党政机关、国有企事业单位

退（离）休干部
	
	退（离）休干部

是否办理备案手续
	

	通讯地址
	

	本人主要简历

	起止年月日
	工作或学习单位
	职  务

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	入会申请理由
	 如果我能加入市慈善总会，我一定遵守联合总会的章程，积极履行义务，通过组织，为社会奉献自己的一份爱心，贡献自己的一份力量！

	技术职称及相关业绩成功获奖情况

	

	本人身份证复印件（可另附页）

	

	个人声明

本人所填写的信息和提供的材料均真实有效，承诺无违法违纪行为或不良征信记录。自愿加入营口市慈善总会，拥护和遵守《营口市慈善总会章程》，履行会员义务，关心支持营口市慈善总会的工作。

本人签字： 

                                               年     月     日

	本人签字
	本人所在人事部门意见
	营口市慈善总会意见

	年    月    日
	意见：

（印章）

审核人签字：

年   月   日
	意见：

（印章）

审核人签字：

年   月   日




