
入驻残疾人创业孵化基地申请表

申请日期      年    月    日                                编号—
	申请人姓名
	
	性别
	
	年龄
	
	

	户籍地址
	
	

	残疾证号
	
	类别
	
	

	联系电话
	
	企业名称
	

	主营项目
	
	主要产品名称
	

	生产类别
	  (电子商务  (文化创意传播  (餐饮服务业
 (其它

	项目简介：（详细可附页）

                                       申请人签字:


	审批意见：

                                   负责人签字：

                             年     月     日（公章）



