
附件1

云浮市实施标准化战略专项资金资助项目库项目申请表

	单位名称
	

	单位地址
	

	法定代表人
	
	联系人
	
	联系方式
	

	开户行
	
	账号
	

	项目名称
	
	参与程度
	(主导
	(协助

	(国际、国家、

行业、地方标准
	(团体标准
	(企业先进标准
	(标准化试点（示范区）
	(TC/SC/WG
	(标准化良好行为企业
	(采标

	(技术标准信息服务平台
	(承办重大标准化活动
	(市级标准化规划
	(标准化宣贯培训
	(技术性贸易壁垒应对防控体系
	(其他

	项目获同类 资助情况
	

	申报资助项 目主要内容  （可另附页）
	

	申报单位   意见
	                                   盖   章     

                        日期：      年  月  日

	县级市场

监管部门

审查意见
	                                    盖   章     

                         日期：      年  月  日

	审核意见
	云浮市市场监管局
	云浮市财政局

	
	盖   章 

日期：     年   月  日
	盖   章 

日期：     年   月   日
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