附件：
始兴县“个转企”财政奖励申请表
填表时间：
	企业名称
	
	统一社会信用代码
	

	法定代表人/投资人/执行事务合伙人
	

	原个体工商户名称
	
	原个体工商户统一社会信用代码/注册号
	

	是否为中小企业（参照国家统计局《统计上大中小微型企业划分办法（2017）》）
	

	个体户成立时间
	
	个转企时间
	

	开户银行名称
	
	开户银行帐号
	

	联系人
	
	联系电话
	

	申请金额合计（元）
	

	企业真实性声明
	
本企业符合“个转企”奖励政策条件，提交的申报材料内容真实、有效，如有虚假之处，愿承担相应法律责任及由此造成的一切后果，特此声明。

法定代表人/投资人/执行事务合伙人签名：
                 
  企业盖章：


	以下内容无需企业填写

	各相关部门意见汇总
	

               



                  盖章：
                  日期：

	县政府意见
	


 
                 盖章：
   日期：
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