附件4

厦门市诚信示范企业评选

申 报 表

申报单位 (盖章 )：

申报时间：        年     月    日

厦门市诚信示范企业评选委员会办公室制

	企业名称
	
	行业分类
	
	隶属
	

	详细地址
	
	企业性质
	

	企业类型
	
	邮编
	
	传真
	

	法定代表人（负责人）
	
	职务
	
	联系电话
	

	联系部门
	
	联系人
	
	联系电话
	

	企业网址
	
	电子信箱
	

	工商注册登记号
	
	组织机构代码
	

	注册资金
	万元
	注册资本币种
	
	注册时间
	

	营业（销售）总收入（评选年度分别列出）
	
	利税总额（评选年度分别列出）
	

	银行基本账户
	
	主债权银行
	

	银行资信等级
	     
	工商信用等级
	

	国税登记号
	
	地税登记号
	

	纳税信用等级
	
	是否有偷税、逃税、抗税、骗税等问题
	

	海关登记号
	
	海关评定等级
	

	检验检疫信用等级
	
	劳动保障

信用等级
	
	药品安全信用等级
	

	经营范围
	

	主要产品及规模
	

	企业资质及生产经营许可证
	

	法定代表人

（主要负责人）
	任职年限
	年
	最高学历
	
	学位
	

	
	职称
	
	 是否获得国家职业经理人资格证书
	

	企业和法定代表人（负责人）近二年市级以上主要荣誉
	

	有关部门或商（协）会

推荐意见
	

	诚信示范企业评选委员会

办公室评选意见


	

	诚信示范企业评审委员会

评选意见


	

	企业主要事迹（1500字以内）




