附件1
河南省安全生产和职业健康协会烟花爆竹专业委员会

河南省烟花爆竹行业协会
会员单位登记表（省内烟花爆竹经营企业）
	企业名称
	

	企业通讯地址
	
	邮政编码
	

	法定代表人姓名
	
	性别
	
	联系电话
	

	企业联系人姓名
	
	性别
	
	职务
	
	联系电话
	

	企业注册时间
	
	注册资金
	   万元
	年营业额
	          万元

	企业性质
	□国有   □集体   □私营   □其他
	职工人数
	

	本企业是否使用烟花爆竹产品流向信息管理系统
	

	本企业是否自有危爆物品运输车辆或与有资质的运输企业签订有运输协议
	


	企业申请意见
	法定代表人（签字）：                  企业盖章：
                                   年   月   日


