附件1：

     统一社会信用代码：                
事业单位法人设立登记（备案）申请书

单位名称 北京市×××××××××
申请日期    201×年××月
北京市机构编制委员会办公室制

	单  位

名  称
	北京市××××× 

	住  所
	北京市×××区××路××号

	举办单位
	××××

	经费来源
	经费自理

	开办资金

（万元）
	合   计
	固定资产
	流动资金
	其它资金

	
	××
	
	
	


	开户银行
	
	银行帐号
	

	审批机关
	×××局
	批准文号
	京×【20××】××号

	执业许可证书
	×××许可证

	机构规格
	
	人员编制
	
	从业人数
	×

	宗

旨

和

业

务

范

围


	按批准文件要求填写，涉及资质或执业许可的要以其规定的范围填写（该项应当与登记管理部门沟通达成一致后填写）


	（待登记）法定代表人意见
	                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           签名             印章           年       月     日

	意 见     

举办单位
	    公章                           年      月     日

	登记管理机关意见
	受

理

人
	    签名：                         年      月     日

	
	审

核

人
	    签名：                         年       月      日

	
	负   责

人
	    签名：                         年      月      日

	联系人  ×××
	联系电话××××
	邮政编码100×××

	备

注
	

	填    表   要   求

  1、内容要真实、准确无误

  2、用钢笔或签字笔填写，要求书写工整、字迹清楚、

不得涂改

  3、表中涉及的数字，一律使用阿拉伯数字

  4、表格报送一式二份

	送     审    材    料
1、机构成立的批复文件复印件
2、会计师事务所出据的验资报告
3、办公用房证明（契约、租用协议、产权证）复印件
4、拟任法定代表人(单位负责人)职务任命书复印件或上级人事组织部门证明

5、拟任事业单位法定代表人身份证复印件
6、事业单位法定代表人登记申请表（一式二份）
7、登记机关指定的其它材料
   以上送审材料一律使用A4纸


附件2：

事业单位法定代表人登记申请表
	姓   名
	×××
	曾 用 名
	×××
	粘
贴
一
寸
照
片

	性   别
	×
	出生年月
	×××
	

	身份证号
	×××
	民   族
	×
	

	现任职务
	×××
	技术职称
	×××
	

	政治面貌
	×××
	文化程度
	×××
	

	所在单位
	××××××××××××（指申请登记单位名称）

	家庭住址
	身份证地址

	户籍所在地
	同上

	本   人   简   历

	何时至何时
	在 何 单 位
	任（兼）何职

	
	×××
	×××

	
	×××
	×××

	
	
	

	
	
	


	举
办部
单门
位意
人见
事
	同意

	
	负责人：
	××
	公章：
	
	  年  月  日

	登
记
管
理
机
关
意
见
	受
理
人
	

	
	
	签 名:
	
	2014年  月  日

	
	审
核
人
	 

	
	
	签 名:
	 
	2014年  月  日

	
	负
责
人
	

	
	
	签 名:
	 
	2014年  月  日

	发 证 人
	
	发证日期
	    年  月  日

	领 证 人
	
	领证日期
	    年  月  日

	备注
	

	法定代表人联系电话：××××××


附件3:
经费来源证明
（设立登记模板）
 
市编办：
由    （举办单位名称）举办的     （事业单位名称）的经费来源为：
□ 财政补助
□ 非财政补助
 
 
                            (举办单位公章)
  X年X月X日
 
 
开办资金确认证明
（设立登记模板）
 
 
市编办：
由    （举办单位名称）举办的     （事业单位名称）可用于事业单位法人登记的开办资金为    万元，国有资产占    %，开办资金已到账     万元。
 
 
 
                                        (举办单位公章)
  X年X月X日
附件4：

住所说明
市编办:
     X  X  X  X(设立事业单位)为我单位所属的财政补助（经费自理）事业单位,其住所位于 X  X区 X  X   路 X  X  号,产权为我单位所有,现无偿提供给其办公使用,特此证明。

附：产权证明复印件一份

提供房源单位（公章）

2014年X月X日
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