附件 1


集中区支持质量提升若干政策奖补资金申报表
	申报单位
（盖 章 ）
	
	
地址
	

	法 定 代 表 人 / 负责人
	
	
联系电话
	
	
邮箱
	

	联系人
	
	
联系电话
	
	
邮箱
	

	银行账号
	
	
开户行
	

	申请奖励
项 目
	
	
申请金额
	

	
项目简介
	

	


提交材料清单
	





申请单位经办人签名:              年       月      日

	


申请单位承诺
	
我单位承诺:本申请表中所填报内容和所提交材料均为真实、合法的,我单位对 此承担一切法律责任。
法定代表人(签名) :
年       月      日

	

区市场监管局
意见
	


(盖章)          年     月     日

	

财金部意见
	



(盖章)           年     月      日
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附件2
“涉企系统”项目申报信息表

	序号
	信息项名称
	填报内容

	1
	项目支持年度
	

	2
	单位名称
	

	3
	单位类别
	

	4
	统一社会信用代码
	

	5
	法定代表人/负责人/ 经营者
	

	6
	法定代表人/负责人/ 经营者身份证件号
	

	7
	项目联系人手机号码
	

	8
	项目名称
	

	9
	项目建设地点
	

	10
	项目所属产业
	

	11
	项目报审级次
	

	12
	项目合作单位(多个单位
间使用、号隔开)
	

	13
	项目总投资(万元)
	

	14
	项目申请金额(万元)
	

	15
	项目建设开始日期
	

	16
	项目建设结束日期
	

	17
	贷款卡号
	

	18
	项目贷款金额(万元)
	

	19
	项目贷款银行
	

	20
	项目简述
	

	21
	备注
	




“涉企系统”项目申报说明

	序号
	信息项名称
	填报说明
	是否必填

	1
	项目支持年度
	专项资金预算安排年度。
	是

	2
	单位名称
	填报单位名称,即营业执照中经营主体名称
	是

	3
	单位类别
	填报"企业"、"机关"、"事业单位"、"社会团体"、 "其他组 织机构"之一
	是

	4
	统一社会信用代码
	营业执照或行政单位、事业单位、社会团体、民办非企业 单 位、法人登记证书的统一社会信用代码。
	是

	5
	法定代表人/负责人/ 经
营者
	项 目申报单位的法定代表人、 负责人、经营者姓名。
	是

	6
	法定代表人/负责人/ 经 营者身份证件号
	填报法定代表人、 负责人、经营者身份证件号。
	是

	7
	项目联系人手机号码
	指联系人手机号码。
	是

	8
	项目名称
	指申报项目的名称。
	是

	9
	项目建设地点
	指项目建设地,参照《中华人民共和国行政区划代码》.
	建设项目必填

	10
	项目所属产业
	参照后附的"产业大类分类表"选填本项目所属产业分类 名 称 。
	建设项目必填

	11
	项目报审级次
	项目送审主管部门所属级次。统一填报:池州市本级
	是

	12
	项目合作单位
	项目合作的单位名称。
	否

	13
	项目总投资(万元)
	项目投资总额(万元),保留 4 位小数。
	建设项目必填

	14
	项目申请金额(万元)
	主管部门项目初审通过后,向财政部门申请支持的金额(万 元),保留 4 位小数。
	是

	15
	项目建设开始日期
	日期格式为 YYYY-MM-DD。
	建设项目必填

	16
	项目建设结束日期
	日期格式为 YYYY-MM-DD。
	建设项目必填

	17
	贷款卡号
	银行颁发的贷款卡编号。
	否

	18
	项目贷款金额(万元)
	建设项目贷款金额(万元),保留 4 位小数
	中请财政贴息
资金单位必填

	19
	项目贷款银行
	建设项目贷款银行名称。
	申请财政贴息
资金单位必填

	20
	项目简述
	简要描述项目建设的目标、主要内容、产生的经济效益和 社 会效益等情况(最多 300 字).
	是

	21
	备注
	其他需说明的事项
	否





[bookmark: _GoBack]附件3

申 报 承 诺 书


本法人单位承诺:
1、本申请表内所填写的各栏目内容真实、准确;
2、提供的申报材料和文件内容真实、可靠、事实存在;
3、无不良诚信记录,未发生环保、安全生产等重大事故, 无不履行缺陷产品召回义务的行为;
4、若发生与上述承诺相违背的事实, 由本单位承担全部 法律责任。




法定代表人 (签字):
单位 (盖章):
年    月    日

