海南省注册会计师协会

注册会计师申请注册材料

申请人：

所在会计师事务所（公章）：

填报日期：

附表1：

注册会计师注册申请表

	姓名
	
	性别
	
	出生日期
	
	（两张）近

期一寸

免冠相片

	身份证号
	
	民族
	
	

	国籍（或地区）
	
	政治面貌
	
	

	毕业学校
	
	毕业时间
	
	

	学位
	
	学历
	
	外语程度
	

	所学专业
	
	专业职称
	
	职称等级
	

	进所前所在单位
	
	进所时间
	

	离退休情况
	退休（）离休（）在职（）
	档案存放单位
	

	从事审计业务时间
	
	是否在事务所专职执业
	

	参加业务培训情况
	

	合格证号或考核（认定）批准文号
	
	合格证发放时间
	

	会员证号
	
	入会批准文号
	

	家庭住址
	

	邮政编码
	
	联系电话
	

	从事审计业务工作简历
	起止年月
	所在单位名称
	证明人

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	何时因何原因受到种处罚或者处分
	

	本人对以上所填写内容的真实性负责。

注册申请人签字：

　　　　　　　　　年　　月　　日
	所在会计师事务所意见：

主任会计师签字：

会计师事务所盖章

　　　　　　　　　年　　月　　日


注：外国人和香港、澳门特别行政区及台湾地区居民申请注册时可不填“档案存放单位”一栏。
附表2：

　　　　　注册申请人从事审计业务二年以上证明表

	证明人基本情况
	姓名：

注册会计师证书编号：

所在的会计师事务所名称：
	姓名：

注册会计师证书编号：

所在的会计师事务所名称：

	证

明人签字
	该申请人从事审计业务时间自　　年　　月至　　

年　　月。

我自愿为上述事项证明，并承担相应责任。

签字：

　　　　年　　月　　日
	该申请人从事审计业务时间自　　年　　月至　　

年　　月。

我自愿为上述事项证明，并承担相应责任。

签字：

　　　　年　　月　　日


　　注：注册会计师为申请人签署的执业年限证明必须是与申请人所属同一会计师事务所的工作时间为准。

附表3：

申请人注册材料审查意见

	注册申请材料审查情况
	注册申请表填写情况
	

	
	从事审计业务年限证明
	

	
	会员证书或全科合格证
	

	
	人事档案托管证明

或退(内)休证明
	

	
	人事聘用合同书
	

	
	领取工资报酬情况
	

	
	执行业务情况
	

	
	参加业务培训情况
	

	注册部拟办意见：
	分管秘书长意见：

	注册委员会各委员意见：

	注册委员会审批意见：

· 同意注册申请，请注册部以协会的名义行文。

· 不同意注册，请注册部退回申请材料。

　　主任委员签字：　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日


　　

