
河北省会展业协会单位会员申请登记表
编号：

单位名称

通信地址 邮 编

单位负责人 职 务 注册资金

单位联系人 职 务 传 真

联系电话 手 机

网 址 电子邮箱

单位类别

○ 会展组织者 ○ 会展场馆 ○ 会展搭建施工

○ 参展企业 ○ 会展策划 ○ 展示器材供应商

○ 酒 店 ○ 物 流 ○ 相关组织、协会、学会

○ 会展教育、培训 ○ 广告商 （其他）

申请级别

○会长单位：100000 元/年 ○执行会长单位：30000 元/年

○常务副会长单位：20000 元/年 ○副会长单位：10000 元/年

○常务理事单位：5000 元/年 ○理事单位 3000 元/年

○一般会员单位：1000 元/年

申请单位

业绩简介

申 请

单 位

我单位自愿申请加入河北省会展业协会，成为河北省会展业协会会员。承诺提

供的信息完全属实，承诺遵守协会章程及相关制度，履行会员义务，执行会员决议，

按时缴纳会费，积极参加协会及专业委员会活动，关心支持协会及专业委员会工作，

认真完成协会委托的工作。

申请单位盖章

年 月 日

协会

审批意见 河北省会展业协会盖章

年 月 日

诚邀省内外会展届仁人志士加盟，携手共创会展业美好明天！



协会秘书处联系电话：0311-89103201；15931068592 邮箱地址：hbhzxh@126.com


