附件2
编号:          
地理标志商标注册申请促进项目

申报书
项目名称：
单位名称：

联合申报单位名称： 
项目联系人：
部门及职务：

固定电话：
移动电话：

电子邮箱：
填报日期：  2020年  月  日
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1
	项目名称
	地理标志商标注册申请促进项目

	项目任务
	

	项目起止
	2020年  月 1日 至 2020年 月  日

	一、单位基本信息

	项
目
申
请
单
位
	单位名称
	

	
	成立时间
	
	单位注册地
	

	
	注册登记部门
	
	注册登记类型
	

	
	法定代表人
	
	电话
	
	手机
	

	
	单位开户银行
	

	
	账户名称
	

	
	银行账号
	

	
	项
目
负
责
人
	姓 名
	
	项
目
联
系
人
	姓 名
	

	
	
	部门
	
	
	部门
	

	
	
	职务（称）
	
	
	职务（称）
	

	
	
	办公电话
	
	
	办公电话
	

	
	
	传真
	
	
	传真
	

	
	
	手机
	
	
	手机
	

	
	
	电 邮
	
	
	电 邮
	

	
	邮编及地址
	

	
	
	2

	2基本概况
	

	（二）合作申报单位基本信息（合作申报时填写，可加页）

	单位名称
	

	注册地址
	
	注册时间
	

	注册登记证
	
	注册登记号
	

	法定代表人
	

	项
目
负
责
人
	姓 名
	
	项
目
联
系
人
	姓 名
	

	
	部门及
职务
	
	
	部门及
职务
	

	
	
	
	
	
	

	
	电话
	
	
	电话
	

	
	手机
	
	
	手机
	

	
	电 邮
	
	
	电 邮
	

	单位
概况
	（单位性质、主要业务、业绩、资质荣誉简介，300字以内。）
见附页

	
	3


一、项目方案
	项目内容及申报理由(可行性论证)
	

	预期目标及成果形式 
	

	项目实施计划
	

	保障
措施
	

	
	6


二、项目负责人及项目组成员（可加页）
	项目组
	
	性别
	出生
年月
	单位
	职务/
职称
	所学专业
及学历
	现从事专业
	在项目中任务
	签名

	项目
负责人
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	项目组
主要成员
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三、项目支出预算明细表
单位：万元  
	项
目
支
出
预
算
及
测
算
依
据
	项
目
资
金
来
源
	资金来源
	金  额
	说  明

	
	
	合  计
	
	

	
	
	1.省、市级项目资金 
	
	

	
	
	2.其他来源
	
	

	
	拨
款
项
目
支
出
明
细
	支出项目内容
	金 额
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四、相关单位意见
	申报单位意见
	单位（盖章）
年  月  日                   

	合作申报单位意见
	单位（盖章）
年  月  日                   

	佛冈县知识产权局审批意见
	单位（盖章）
年  月  日
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