上海连锁经营协会团体入会申请表

编号：

	单位全称
	                            
	电  话
	

	地    址
	
	传  真
	

	电子邮箱
	
	邮  编
	

	法人代表
	
	联系电话
	

	总 经 理
	
	联系电话
	

	所有制性质
	
	上级单位
	

	注册资金
	
	开业日期
	

	店铺
个数
	市内       个
	市外      个
	职工人数
	

	
	直营                    个
	特许加盟                    个

	商场总面积
	           平方米
	上年营业额（必填）
	

	经营

范围
	主营
	

	
	兼营
	

	银行信用等级
	
	注册商标名称
	       
	注册日期
	

	经营

形式
	零售（           ）批发（            ）批零兼营（            ）

	
	生产销售（            ）服务（           ）其他（            ）

	经营

类型
	超市（           ）大型超市（           ）便利店（           ）

	
	专卖店（           ）专业店（          ）其他连锁（          ）

	工商登记证号
	
	银行帐号
	

	联

系

人
	姓名
	
	审核

意见
	经办人审核意见：
秘书长审批意见：
理事会批准：

	
	职务
	
	
	

	
	手机
	
	
	

	
	E-mail
	
	
	


申请单位盖章：                                              年     月     日

注：本表填妥后一式两份并附《营业执照》复印件一并寄送上海连锁经营协会。

地  址：上海市静安区天目中路428号凯旋门大厦东楼12H座
邮  编：200070    电话：62715651         传真：62717623
联系人：张建明   手机：18149713936   杨争鸣  手机：13917195018

邮箱：scea-sh@online.sh.cn
