附件2
宁夏“名特优新”个体工商户部门推荐表
	字号名称
	
	统一社会信用代码
	

	经营者姓名
	
	身份证号
	

	经营地址
	
	联系电话
	

	荣誉情况
	

	申报理由
	经营者签字（盖章）：

	推荐单位意见
	推荐单位（盖章）：

	市场监管局意见
	市场监管局（盖章）：


