附件1

工会法人资格申请登记表

工会名称                     

填报时间        年    月   日

中华全国总工会监制

	工会名称
	
	电 话
	

	电子邮箱
	
	传 真
	

	地    址
	
	邮 编
	

	工　1
会 简

组 况

织　1
	根据工会章程，于    年  月  日（代表）大会选举产生本届工会委员会

	
	审批单位
	
	审批文号
	

	
	现职工人数
	
	会员人数
	
	专职工会干部数
	

	
	现任第    届

工会主席姓名
	
	固定电话
	

	
	
	
	手机
	

	收 情

入 况
	上年结余累计

(万元)
	年会员缴纳会费收入(万元)
	年2％拨交工会经费

本级留成收入(万元)
	其他收入

(万元)

	
	
	
	
	

	资 情

金 况
	合    计
	固定资金

(万元)
	流动资金

(万元)
	其    他

	
	
	
	
	

	场 情

所 况
	合    计
	办 公 场 所

(平方米)M2
	活 动 场 所

(平方米)M2
	其 他 场 所

	
	
	
	
	

	承 任

担 能

民 力

事 状

责 况
	

	工

会

法

定

代

表

人

情

况
	姓    名
	
	性  别
	
	民族
	
	照

片

	
	出生年月
	
	文  化

程  度
	
	政治面貌
	
	

	
	现任工会

职  务
	
	属  专

职  或

兼  职
	
	本届任

职起始

时  间
	

	
	何时加入

工会组织
	
	现任其他职务
	
	身份证号  码
	

	基

层

工

会

意

见
	工会主席签字：            盖章：         年  月  日

	上

级

工

会

审

查

意

见
	                                    盖章：         年  月  日

	审

查

登

记

机

关

意

见
	                                    盖章：         年  月  日

	发证日期
	
	证书编号
	


领证人签名：

填表与登记说明：

一、本表一式三份，由基层工会组织逐项填写，加盖公章后逐级报送上级工会和师市总工会审查。
二、表中工会组织简况栏中的“审批单位”是指批准设立本工会组织的上级工会；收入情况栏中的“其他各项收入”是指除会费、经费收入以外的各种收入；“承担民事责任能力状况”是指有权独立处分自己所有的财产、经费。
三、本表由登记机构自留一份存档，两份退还申请的工会组织归档、存查。

附件2

工会法人资格变更登记表

工会名称                     

填报时间        年    月   日

中华全国总工会监制

	项        目
	原确认登记事项
	申请变更登记事项

	基层工会

法人名称
	
	

	住    所
	
	

	法定代表人
	
	（手机号码：）

	收入情况
	
	

	资金情况
	
	

	场所情况
	
	

	隶属工会名称
	
	

	申请变更文号
	
	上级工会批准文号
	

	申请变更原因
	

	基

层

工

会

意

见
	工会主席签字：            盖章：         年  月  日

	上

级

工

会

审

查

意

见
	盖章：         年  月  日

	审

查

登

记

机

关

意

见
	盖章：         年  月  日

	换证日期
	
	证书编号
	


领证人签名：
	工会组织名称
	

	工
会
自
有
经
费
	上年经费结余（元）
	

	
	本
年
度
	会员应缴会费
	

	
	
	本级留成行政拨缴2%工会经费
	

	
	
	所属企业、事业上缴收入
	

	
	
	行政或上级补助
	

	
	
	其 他 收 入
	

	
	合 计 金 额（元）
	

	工
会
自
有
固
定
资
产
	项 目 名 称
	价  值（元）

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	合 计 金 额（元）
	

	工会自有经费、固定资产价值总计（元）
	


附件3     

基层工会经费、财产验资证明

	开户

银行
	
	账  号
	

	本务

级部

工门

会盖

财章
	年   月   日
	本查

级委

工员

会会

经的

费意

审见
	年   月   日

	工盖

会

委

员

会章
	年   月   日
	工签

会字

主盖

席章
	年   月   日

	所务

在部

单门

位证

财明
	年   月   日
	验审

资核

机意

构见
	年   月   日


说明：本表“验资机构”指各团场、师市直属单位工会经费审查委员会

附件4

基层工会基本情况表

	机构名称
	

	机构类型
	
	机构联系电话
	

	住所地址
	

	住所地址

行政区划
	
	住所地址

邮政编码
	

	法定代表人
	
	法人手机号码
	

	法人证件类型
	居民身份证
	证件号码
	

	网址
	
	电子邮箱
	

	成立日期
	
	核准日期
	

	有效期起
	
	有效期至
	

	批复建立工会文号
	
	审批日期
	

	批复选举结果文号
	
	审批日期
	

	办公地址
	

	办公地址

行政区划
	
	办公地址

邮政编码
	

	业务范围
	

	所在用人单位
	

	所在用人

单位代码
	
	职工人数
	

	经办人姓名
	
	经办人

手机号码
	

	经办人证件类型
	居民身份证
	证件号码
	


申请办理单位（盖章）：            负责人（签字）：
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抄送：兵团工会，依明江副政委，陈伍国副秘书长。

第一师阿拉尔市总工会                        2018年9月30日印发
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