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重庆市重点现代物流项目

功能型批发配送综合物流项目申报表

申报企业名称： 

申报时间：     年    月    日
重庆市发展和改革委员会

2014年9月

	申报企业基本情况表

	申报企业名称
	

	联系方式
	联系地址
	
	邮政编码
	

	
	联系人
	
	电话
	

	
	传真
	
	手机
	

	企业性质
	□国有(含国有控股)   □集体   □民营或个体
□外资控股   □外资参股

	工商营业执照
	注册资金及构成
	

	
	经营范围
	

	企业员工总数
	大专人数
	
	占比
	%

	
	本科及以上人数
	
	占比
	%

	企业主营收入   （万元）
	2013年
	
	2012年
	

	利润总额
	2013年度
	万元
	2012年
	        万元

	交纳营业税
	2013年度
	        万元
	2012年
	        万元

	企业银行
信用状况
	

	法人承诺
	本人确认并承诺申报材料均为真实、有效；本人知悉如有虚假申报行为，将取消本公司申报资格，市发展改革委、区（县）发展改革委两年内不受理本公司认定申请。
法人代表签字：

              单位签章：    年   月   日


	企业经营优势情况表

	

	
	分类
	资产总额（万元）
	收入
（万元）
	能力
	说明

	原有固定资产
	市场
	
	
	主要分布及数量
	主要服务客户及产品

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	自有仓储设施
	
	
	主要分布及数量
	主要服务客户及产品

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	企业可控资源
	租用仓储设施
	
	
	主要分布及数量
	主要服务客户及产品

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	可控运输工具
	
	
	品名、数量及载重能力
	所属公司

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	企业战略
	经营理念
	

	
	经营模式
	

	客户
资源
	

	功能型批发综合物流项目申报情况表

	项目名称
	

	市场类型
	□ 生产资料市场   □涉农产品批发市场  □ 搬迁市场    

	主要辐射范围
	

	建设年限
	

	项目基本情况
	总投资
	

	
	总占地面积
	

	
	总建筑面积
	

	项目
建设

主要

内容
	功能分区
	建筑面积
	主要实现功能

	
	物流功能
	仓储配送
	
	

	
	
	流通加工
	
	

	
	
	物流信息
	
	

	
	批发功能
	
	

	
	辅助设施
	
	

	经济
效益
	利润
	

	
	税收
	

	社会
效益
	行业影响
	

	
	就业
	

	项目
前期

工作

进展
	选址
	□经市政府认定的市级重点物流园区内

	
	备案或核准
	

	
	征地
	

	
	规划
	

	
	环评
	

	
	建设
	

	
	资金落实
	

	有关单位推荐或审核意见表

	集团公司
意见
	推荐意见：
                    主要领导签字：

                    单位签章：  年   月   日

	区县发展改革委初审意见
	初审意见：
分管领导签字：            

单位签章：  年   月   日  

	市物流与供应链协会意见
	推荐意见：
                   协会主要领导签字：

                        单位签章：  年   月   日

	市发展改革委审核意见
	审核意见：
             分管领导签字：

                        单位签章：    年   月   日

	部门及专家评审
意见
	部门及专家评审意见：
                                     年   月   日
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