eq \o(\s\up 10(社團),\s\do 4(法人))台 灣 蘭 花 產 銷 發 展 協 會

        異 動 申 請 表
             ( 團 體 )

填寫完整後請傳真回協會
FAX:06-6830625   TEL:06-6830304
(必填)
變更填表者姓名:              聯絡電話:             
	★須附上營業登記證或種苗業登記證影本

	公司名稱
	中 文
	  (必填)
	統一編號
	 

	
	英 文
	

	公司網址
	http://
	E-Mail
	

	公司電話(1)
	
	公司電話(2)
	
	傳    真
	

	公司地址
	(信件寄送地址)


	變更注意
	請變更者完整填妥以下資料，一經更改，原代表者資料即會刪除。
請申請者填妥「原代表人和新代表人」的姓名欄位，和新代表人的詳細資料。

	原代表
者姓名
	中 文
	
	這欄是負責人，除非必要，不建議更改

	新主要代表人

(1)
	中 文
	
	身份字號
	
	出生日期
	   年   月   日

	
	英 文
	
	行動電話
	
	住宅電話
	

	原代表
者姓名
	中 文
	
	可由公司負責人提出申請更改

	新代表人
(2)
	中 文
	
	身份字號
	
	出生日期
	   年   月   日

	
	英 文
	
	行動電話
	
	住宅電話
	

	原代表
者姓名
	中 文
	
	可由公司負責人提出申請更改

	新代表人(3)
	中 文
	
	身份字號
	
	出生日期
	   年   月   日

	
	英 文
	
	行動電話
	
	住宅電話
	


填表日期：    年    月    日                          會員編號：                         
請蓋公司大小章�或負責人簽名或蓋章�<必蓋章>














