单位财政数字证书业务办理申请表

 *申请日期:      年     月      日                               资料存档编码：                                                 
	1．申请信息

	*申请单位名称
	

	*所属财政局名称
	
	预算单位编码
	

	*单位证件号码
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	*经办人
	
	*手机号码
	

	*电子邮箱
	

	*通信地址
	

	机构类型
	□行政单位       □事业单位       □预算单位   

□商业银行       □其他_________

	                                     经办人签字：                  年    月    日

	

	2．*业务平台(必填)

	□ 预算管理一体化系统     □北京市财政票据管理系统     □北京市非税收入收缴征收管理系统

	3. 证书业务申请

	*申请类型
	□证书申请       □证书补办        □信息变更        □证书注销

	4．申请人所在单位或主管部门审核意见

	                                                        所在单位或主管部门（盖章）                                 
                                                           年       月      日

	5．财政数字证书归口处室意见

	归口处室（签字）
                                        年       月      日

	6．证书领取

	                                             签收人：     

                                                                年      月      日


 注：1.办理此项业务需提供营业执照副本或事业单位法人证书副本（有统一社会信用代码号）复印件，加

盖单位公章。

2.信息变更业务使用原有数字证书USBkey。

     3.证书注销业务需交回数字证书USBkey。
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