附件
新疆辖区普通纪念币余量单位团体办理兑换申请书
	单位：

	单位营业执照或组织机构代码证号码：

	法定代表人姓名：
	法定代表人身份证号码：

	办理人姓名：
	办理人身份证号码：

	兑换数量（枚、张）：

	***************：
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书面申请内容（详细说明兑换用途）

                               
                                








                            单位名称（单位公章）
                                    年 月 日        

	承办银行兑换网点经办人：
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