附件2
[bookmark: _GoBack]株洲市科技创新券申请表（众创空间类）
填报日期：     年    月    日
	众创空间名称
	
	层次
	国家□ 省级□ 市级□

	运营主体名称
	                                      （盖章）

	机构性质
	事业单位□ 国有企业□ 民营企业□  其他□

	通讯地址
	
	注册时间
	 年  月  日

	主营业务
	
	注册资本
	

	法定代表人
	
	联系电话
	

	联系人
	
	联系电话
	
	电子邮箱
	

	职工总数
	
	入驻团队和企业数
	
	已签约创业导师数
	

	服务场所面积（m2）
	
	仪器设备数量（台套）
	
	已签约服务机构数
	

	众创空间定位、特色和理念（500字内）
	

	服务模式和内容（含导师、培训、路演、沙龙、大赛、资源对接等）（1000字内）
	

	市科技局意见



             （盖 章）
             年   月  日
	市财政局意见
              

    
               （盖章）
              年  月  日



