附件3
延长统计失信企业信息公示期限审批表
	失信企业
基本情况
	名称
	
	联系方式
	

	
	地址
	

	
	统一社会信用代码
	

	
	法定代表人或负责人
	
	职务
	

	原公示失信信息期限
	

	已公示违法失信信息 情 况
	

	延长失信信息公示期限理由
	

	承办人员
意    见
	签名：            年    月    日

	承办机构
负责人意见
	签名：            年    月    日

	分管领导意    见
	签名：            年    月    日


