
附件1

上海市推进海铁联运发展项目

资金申请表

（揽货项目）

申请单位：                   
法定代表人：                 
联 系 人：                   
电    话：                   
手    机：                   
传    真：                   
                    年    月  日

	申请单位： 
	申请单位地址： 

江江贸易贸易贸易

	法定代表人： 
	联系电话：

	联系人：
	联系电话：

	开户银行： 
	银行账号：

	申请业务期限：   年  月  日至   年  月  日


	长三角区域内箱量：标准箱
	申请金额（元）：

	长三角区域内退坡箱量：标准箱
	申请金额（元）：

	长三角区域内持续退坡箱量：标准箱
	申请金额（元）：

	长三角外其他区域箱量：标准箱
	申请金额（元）：

	长三角外有合作协议区域箱量：标准箱
	申请金额（元）：

	申请总额（元）：


	本公司对申请材料及明细表的真实性负责，承诺以上业务量属实。
（公章）  日期：  年  月  日
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