
附件4：

南陵县小微企业贷款贴息资质认定表

填表时间：                                              单位：人、万元

	企业名称
	

	企业详细地址
	

	企业成立时间
	
	行业类型
	

	工商营业    执照编号
	

	经营项目    （范围）
	

	法定代表人
	
	法人代表       身份证号码
	

	企业联系人
	
	联系电话
	

	上年度      营业收入
	
	资产总额
	

	企业职工总数
	
	企业职工  参保人数
	

	当年新录用      员工情况
	签订1年以上劳动合同人数
	

	
	上述人员占职工总数的比例（%）
	

	
	缴纳社会保险情况
	


	企业法人代表

承  诺
	本企业遵循诚实信用的原则，承诺无拖欠职工工资、欠缴社会保险费严重违法违规信用记录，自愿承担因申请材料虚假而引发的一切法律责任。

法人代表签字：                 

                                         （公章）
年    月    日

	经审核，                                           （企业名称）符合享受贴息小微企业标准，认定期限自       年    月    日至      年     月     日。

	县人社局经办人员 初审意见
	              年   月   日
	县人社局股室负责人复核意见
	 年   月   日

	县人社局分管领导审核意见
	              年   月   日
	县人社局主要领导审批意见
	               年   月   日


注：本表一式两份，县人社局、企业各存一份。

