附件2
企 业 账 号 初 次 申 请 表

□首次申请            

	企 业 名 称
	

	统一社会信用代码
	

	是否独立法人

（是/否）
	
	法人/负责人姓名
（独立法人企业须填写法人姓名）
	

	联系人姓名
	
	职    务
	

	固 定 电 话
	
	移动电话

（接收系统通知）
	

	申 请

事 项
	           账号首次申请     

	企业法人/负责人签字并加盖公章

（独立法人企业须法人签字）
	  签字：            （公 章）   

年     月    日

	审核意见
	
	审 核 人
	

	申请说明：

1、以上基本信息都按本企业实际情况如实填写，信息填写错误导致的问题和风险，由申请企业承担；

2、企业统一社会信用代码需为18位数字或字母（三证合一）；

3、系统内填写企业名称必须保持与营业执照信息一致；
4、独立法人企业须法人签字。


附件3 

企业信息变更申请表

□企业名称变更    □所属地市变更
	企业名称变更
	新企业名称
	

	
	原企业名称
	

	所属地市变更
	调入地市信息
	

	
	调出地市信息
	

	经办人
	
	联系电话
	

	企业法人/负责人签字并加盖公章

（独立法人企业须法人签字）
	声明：

此变更手续已经本人同意并单位核实，保证其真实性，如有不实以及因此造成的一切后果由本人及单位共同承担。

  签字：            （公 章）   

年     月    日  

	审核意见
	
	审 核 人
	

	申请说明：

1、以上信息都按本企业实际情况如实填写，信息填写错误导致的问题和风险，由申请企业承担；

2、系统内填写新企业名称必须保持与营业执照信息一致；
3、独立法人企业须法人签字。


附件4  

持证人个人信息变更申请表

	申请人姓名
	
	联系电话
	

	勘误信息
	                      盖  章

                       年   月   日



	个人声明
	声明：

此变更手续已经本人同意，保证其真实性，如有不实以及因此造成的一切后果由本人承担。

                  签  字

                    年   月   日

               


附件5

持证人企业变更申请表

	申办人姓名
	
	身份证号
	

	岗位及编号
	
	联系电话
	

	调入单位意见
	                    盖  章

                       年   月   日

	调出单位意见
	                     盖  章

                       年   月   日

	调出市主管

部门意见
	                   盖  章

                       年   月   日

	调入市主管

部门意见
	                     盖  章

                       年   月   日


附件6

岗位证书补办申请表

	姓名
	
	身份证号
	

	岗位及

编号
	
	联系电话
	

	所在

单位

意见
	                        盖  章

                       年   月   日

	所在市

主管

部门

意见
	                           盖  章

                          年   月   日


