附件2

常德市中小企业公共服务平台
[bookmark: _GoBack]入驻申请表 
	中文全称（盖章）
	 

	社会统一信用代码
	 

	成立日期
	 

	法定代表人
	 
	注册资本（万元）
	 

	注册地址
	 

	办公地址
	 

	机构简介
	

	经营（业务）范围
	 


	办公电话
	 
	办公传真
	 

	邮政编码
	 
	电子邮箱
	 

	机构网址
	 


填表人：             部    门：                
职  务：              联系电话：


