注销注册申请
辽宁省注册会计师协会：

本人    ，注册会计师证书号码为：     ，由于*** 原因，已不在             执业，特申请注销注册。

申请人：（签字）          

               ***会计师事务所*** （盖章）       
****年**月**日        
注：死亡的仅由事务所出具注销注册申请

