附件3
济南市中小微企业专项服务券入库申请表
填报单位(盖章)：                                    填报日期：
	企业名称
	

	统一社会信用代码
	

	注册地址
	

	注册时间
	
	注册资本
（万元）
	

	主营业务
	
	所属行业
	

	职工总数
	
	上年度营业收入 （万元）
	

	上年度税收收入（万元）
	
	上年度研发投入（万元）
	

	企业法定
代表人
	姓名
	
	手机
	
	身份证号
	

	联系人
	姓名
	
	手机
	
	E-mail
	

	企业资质
	□独角兽（培育）企业   □瞪羚（后备）企业   □专精特新企业
□一企一技术

	其他方面情况
	


注：申请服务项目及说明如无法填下，可另外附页。


