附件1：
大连市棒球协会单位会员入会登记表

	单位全称
	

	统一社会信用代码：
	
	发证机关
	

	发证日期
	
	有效期至
	

	办公地点
	

	通信地址
	

	电话
	
	传真
	

	官方网站
	

	微信公众号
	

	其他自媒体
	

	法定代表姓名
	
	手机
	

	联系人姓名
	
	手机
	

	电子邮箱
	
	微信号
	

	本单位确认加入大连市棒球协会，拥护大连市棒球协会章程,履行会员义务，执行大连市棒球协会的各项决议，维护大连市棒球协会的各项合法权益。
(盖章)
20  年  月  日


另附：
1. 社会团体法人登记证书复印件，并加盖公章扫描电子版发送至
邮箱：dlbasebll@163.com
