附件1

武侯区支持实体经济高质量发展申报表
	企业名称
	
	法人代表
	

	企业曾用名
	
	手机号码
	

	注册地址
	
	经办人
	

	注册时间
	
	手机号码
	

	注册资本
	
	统一信用社代码
	

	开户名
	

	开户银行
	
	银行帐号
	

	产业领域
	□电子信息   □生物大健康   □数字经济  □绿色低碳   □其他

	所属产业

细分领域
	电子信息：□集成电路  □微波射频 □智能终端  □网络通信  □消费电子
生物大健康：□高端诊疗 □创新药(含中成药) □高端医疗器械 □数字健康  
数字经济：□高端软件与操作系统 □金融科技 □数字文创 □大数据与网络安全
绿色低碳：□新材料  □新能源   其他：                

	资质、知识产权

与荣誉等
	国家单项冠军：□是 □否           专精特新“小巨人”：□是  □否

高新技术企业：□是 □否           新经济双百企业：□是 □否    

新经济示范企业：□是 □否         上规入库：□是 □否               

知识产权数：       个（其中发明专利：      个  ）

投融资金额：       万元 （□投资 □融资）   其他资质：            

	申报主体承诺书
本人谨代表企业做出如下郑重承诺：我公司管理规范，有健全的财务管理制度和会计核算制度，无不良信用记录及纳入经营异常名录、严重违法企业名单的情况，遵守安全生产、环境保护等方面的法律法规，近三年未发生安全生产或环境污染重大事故，无其他相关违法、违规行为。本次填报及提供的各项申请及佐证材料均真实无误。如误报、漏报或提供虚假材料，以欺诈手段取得项目扶持（奖励）资金，将退还相关全部资金，接受相应经济处罚，并承担相应法律责任。

法定代表人（签字）：                  申报主体（盖章）：               
                                     年  月  日

	1
	XXXX年稳就业贡献指标（社保人数）
	人

	2
	XXXX年稳增长贡献指标：□总产值 □营收
	         万元(  年 月 日至  年 月 日)

	3
	XXXX年同比上年度增幅：□总产值 □营收
	%

	4
	XXXX年稳经济大盘贡献指标（全口径税收）
	万元(  年 月 日至  年 月 日)

	5
	XXXX年工业总产值首次突破总量
	亿元(  年 月 日至  年 月 日)

	6
	首次上规入库时间
	    年  月  日

	上规入库企业申报年度时间范围：互联网、软件和科研服务类为1-11月，工业类为1-12月。

	申  报  依  据

	申报政策条款

主要内容或参考依据
	

	申报资金金额（万元）
	 
	人民币（大写）：

	意  见  汇  总

	申报主体

税收解缴关系

所在街道办事处

审核意见
	1.成都信用公众网列有严重违法失信企业信息：□是  □否

2.该单位上年度缴纳区级留存税收    万元，本年度已缴纳区级留存税收    万元。该单位的申报资料符合申报条件，我们承诺项目推荐过程公开、公平、公正。

3.是否同意推荐：□是  □否

签字：                        （单位盖章）

年    月   日

	并联审批部门

审核意见
	签字：                        （单位盖章） 

                                         年    月   日

	主管部门

审核意见
	签字：                        （单位盖章） 

                                         年    月   日

	财政局复核意见
	签字：                        单位盖章 

                                         年    月   日


说明：请用A4纸正反面打印。
附件2
项目申报主体承诺书
本人谨代表企业做出如下郑重承诺：我公司管理规范，有健全的财务管理制度和会计核算制度，无不良信用记录及纳入经营异常名录、严重违法企业名单的情况，遵守安全生产、环境保护等方面的法律法规，近三年未发生安全生产或环境污染重大事故，无其他相关违法、违规行为。本次填报及提供的各项申请及佐证材料均真实无误。如误报、漏报或提供虚假材料，以欺诈手段取得项目扶持（奖励）资金，将退还相关全部资金，接受相应经济处罚，并承担相应法律责任。
企业法人签字            联系电话(手机)              
经办人签字              联系电话(手机)                
申请单位：（盖章）

                             2024年    月     日


