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全国中小商贸流通企业金融服务精选案例

申请表
	申报单位名称
	

	通讯地址
	
	邮  编
	

	负责人
	
	联系电话
	
	职  务
	

	经办人
联系方式
	联系部门
	
	联系电话
	

	
	经办人姓名
	
	经办人职务
	

	
	微  信
	
	邮  箱
	

	服务案例情况

	机构基本情况介绍，中小商贸企业专属融资产品、创新做法及实践经验等材料（具体内容可另附）


	郑重承诺：本单位对申报的全部资料的真实性负全责，不存在任何虚假或误导性的信息。同时，本单位确认对所提交的成果案例拥有完全自主的知识产权，不存在任何侵犯他人知识产权的情况。若因申报资料不实而引发任何法律责任或知识产权纠纷，本单位将全权承担由此产生的一切后果，并承担相应的法律责任。
申请单位签章：
                 2024年  月   日



