附件
[bookmark: _GoBack]第一师阿拉尔市2021年促进“四上企业”发展奖励资金申请表

	申请企业名称
	
	统一社会
信用代码
	

	企业注册地址
	
	企业性质
	

	   年营业收入（万元）
	
	   年实缴税额（万元）
	

	拟申请补助
依据
	

	拟申请补助奖励金额（万元）
	

	申请企业
	相关证明材料（附后）
申请单位盖章、负责人签名：      年   月    日

	市场监督管理部门意见
	部门意见：（盖章）
负责人签名：  年  月  日

	税务部门意见
	部门意见：（盖章）
负责人签名：  年  月  日

	行业主管部门意见
	部门意见：（盖章）
负责人签名：  年  月  日

	统计部门
意见
	部门意见：（盖章）
负责人签名：  年  月  日

	发展改革部门意见
	部门意见：（盖章）
负责人签名：  年  月  日



