附件4

财政扶持企业类专项资金项目承担单位申请表

	申请单位名称
	

	项目名称
	2018年高新技术企业认定市级补助资金

	申请财政资金
	10万元

	账户名称
	

	开户行（全称）
	

	银行账号
	

	申请单位承诺
	本单位提供的所有材料如有虚假，愿意承担相关责任。

2.专项资金将按规定使用。如有违规，愿意承担相关责任。

	附件
	1.收款收据 √     2.发票及合同复印件（如有） 
3.其他依据资料（如有）

	       经办人：（签名）                     联系电话：

           单位负责人（签名）                （单位公章）

                                               日期：      
备注：项目承担单位为个人的，则直接签名，无须盖章。
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