
民办非企业单位名称预核申请表
	拟定单位名称
	

	业务主管单位
	

	  机构性质
	

	机构场所地址
	

	注册资金及资金性质和来源


	 

	   业务范围
	

	出资单位以及个人简要情况
	

	成立民办非企业单位的目的和理由

	

	拟任法人情况说明
	

	举办单位(个人)签章
	                                              年    月     日



	经办人姓名

及联系电话
	姓名：              联系电话：


（以下由登记机关填写）

	申请名称查询情况

及拟核定社会团体名称
	承办人：                 年   月   日

	审查意见
	签字 :                    年    月   日

	审核意见
	签字 :                    年    月   日

	审批意见
	签字 :                    年    月   日

	社会团体名称预先核准通知书文号：（六社团）名称预核[   ]第   号

	本名称使用期限自         年    月    日至      年    月    日


