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湖 北 省 演 讲 协 会
Speech Association of Hubei Province


湖北省演讲协会个人会员申请表


姓    名：                 出生年月：                性   别：             
文化程度：                 身份证号码：                                    
单    位：                                       职    务：                
固定电话：               移动电话：              电子邮箱：                
通讯地址：                                       QQ / 微信：               
推 荐 人：                                                                 

获奖情况（照片或文件）：

主要社会职务及履职情况：

申请人声明：

以上内容完全属实。本人自愿加入湖北省演讲协会，保证遵守协会章程，执行协会决议，交纳会费，支持并积极参加协会工作。

申请人签名：             年     月    日

以下由发证机构填写














                                





审批意见：











签字（盖章）：      


年    月    日








湖北省演讲协会 www.speechhb.org   

