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重庆市綦江区社会组织评估申请表



社会组织名称： 	
统一社会信用代码： 	 
联 系 人： 	 
联 系 电话： 	 
申 报 日 期： 	




重庆市綦江区民政局
— 6 —
 (
6
)


填报说明

[bookmark: bookmark31]一、按评估申报表所列项目认真填写，内容真实、准确无误;
[bookmark: bookmark32]二、评估申报表如手写，须用钢笔（蓝黑或碳素墨水）、签字笔，严禁使用纯蓝墨水、红墨水、铅笔、圆珠笔；
[bookmark: bookmark33]三、填写内容应书写工整，字迹清楚，不得涂改；
[bookmark: bookmark34]四、栏内数字，一律用阿拉伯数字填写；
[bookmark: bookmark35]五、评估申报表按要求签字盖章；













	重庆市綦江区社会组织评估申请表

	社会组织名称
	

	社会组织类别
	

	登记证号
	
	登记时间
	

	办公地址
	

	联系电话
	
	邮政编码
	

	网站地址
	

	电子邮箱
	

	法定代表人
	
	联系电话
	

	业务主管单位
	
	联系电话
	

	最近2年是否有不参加年检或年检不合格记录
	口是 □否

	原因
	

	年检结论：
2023年度 □合格	□基本合格            □不合格
2022年度 □合格	□基本合格	□不合格
（2022年年检结论未公告的可不填写结论，由登记管理机关审核此项）

	近2年是否被登记管理机关处罚过
	□是 □否

	原因
	

	是否建有党组织
	□是 □否

	未建原因
	

	是否参加过社会组织评估
	□是 □否

	本次申请评估的原因
	□评估等级有效期满5年
□获得评估等级已满2年及以上，提前申请评估
□未曾参加过社会组织评估

	我单位根据《社会团体登记管理条例》、《民办非企业单位登记管理暂行条例》、《重庆市綦江区民政局关于开展2023年社会组织评估工作的通知》要求，参加此社会组织评估。现郑重承诺如下：
一、严格遵守社会组织评估的各项要求、规则和纪律；
二、认真完成本单位的自评，并积极配合评估小组的实地考察工作；
三、填报的本单位基本情况和所提供的评估材料、会计资料全面、真实、准确无误。
特此承诺！

	社会组织名称（公章）：
	法定代表人签名：


年   月  日
	


	业务主管单位意见：
	评估机构意见：
	

	


盖 章
年   月   日
	


盖 章
年   月  日
	

	綦江区民政局意见：
	建议使用评估指标类别：
	

	


盖 章
年  月  日
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