附件2
餐饮服务食品安全示范创建奖励资金申请一览表

分局：                                                               日期：     年    月    日
	序号
	企业名称
	餐饮单位规模类型
类型
	原量化
管理等级
	现量化
管理等级
	实际投入资金（元）
	申请奖励资金（元）
	核准奖励资金（元）

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	合计
	
	
	




填表人：                    联系电话:                                       审核人：                 
11

