
附件 1

申报单位 所属县区

法人 联系方式

经办人 手机号

开户名称 开户行

开户行行号 银行账号

申报类别

承

诺

我单位承诺：

2024 年度知识产权专项补助、奖励资金申报材料真实、完整、准确。如有虚假

自愿承担国家法律、法规的规定，并追究相应责任。

法人签字：

单位盖章

申报单位名称：

经办人

签字

备注：1.此表须认真填写，不得漏项，并对其附带所有证明材料的真实性负责；
2.法人签字、经办人签字需手签；
3.本表需通过系统上传盖章 PDF 文档和 Word 文档。


