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                          规自局工作人员数字证书申请表              安信CA留存
	填表说明：
1、 包含*号项为必填项，其他项根据选择要求填写
2、 请完整录入此表，信息填写完毕后加盖公章，如人员较多，可增加工作人员信息表的长度；

	*证书服务类型选择

	□新申请  3  年   □证书延期  3  年   □证书补办     □证书注销
□人员变更   □单位名称变更（原单位名称：                                   (单位变更填写)）

	单位信息

	*单位名称：                                                                                                      

	工作人员信息

	序号
*姓名
*身份证号码
原人员信息(人员变更填写)
原人员姓名
原人员身份证号
1
2
3
4
5


	发票信息(新申请、延期、补办填写)

	*登记地址：                                *电子邮件：                                                                            
*纳税人识别号：                            *联系电话：                                   
*开户行：                                  *银行帐号：                                   

	回邮信息(新申请、补办填写)

	*邮寄地址：                                                                             
*收件人：                                 *联系电话：                                    

	申请单位声明

	*本单位在此郑重声明：
以上所填信息及相关证明材料准确、真实、有效，接受据此颁发的数字证书。本单位全权委托经办人处理数字证书服务申请的相关事宜。
                                                                *单位盖章：
*经办人：                                             
*经办人手机号码：                                         
*经办人身份证号：                                        
*申请日期：         年      月      日

	受理信息


业务受理人/受理日期：                              业务审核人/审核日期：                         
                      规自局工作人员数字证书申请表                 用户留存
	填表说明：
1、 包含*号项为必填项，其他项根据选择要求填写
2、 请完整录入此表，信息填写完毕后加盖公章，如人员较多，可增加工作人员信息表的长度；

	*证书服务类型选择

	□新申请  3  年   □证书延期  3  年   □证书补办     □证书注销
□人员变更   □单位名称变更（原单位名称：                                   (单位变更填写)）

	单位信息

	*单位名称：                                                                                                      

	工作人员信息

	序号
*姓名
*身份证号码
原人员信息(人员变更填写)
原人员姓名
原人员身份证号
1
2
3
4
5


	发票信息(新申请、延期、补办填写)

	*登记地址：                                *电子邮件：                                                                            
*纳税人识别号：                            *联系电话：                                   
*开户行：                                  *银行帐号：                                   

	回邮信息(新申请、补办填写)

	*邮寄地址：                                                                             
*收件人：                                 *联系电话：                                    

	申请单位声明

	*本单位在此郑重声明：
以上所填信息及相关证明材料准确、真实、有效，接受据此颁发的数字证书。本单位全权委托经办人处理数字证书服务申请的相关事宜。
                                                                *单位盖章：
*经办人：                                             
*经办人手机号码：                                         
*经办人身份证号：                                        
*申请日期：         年      月      日

	受理信息


业务受理人/受理日期：                              业务审核人/审核日期：                                                    
吉林省安信电子认证服务有限公司                                              服务热线：0431-85177688   
http://www.anxinca.com                                                        企业客服QQ：800805008  

