附件3

北京市广播电视局注销行政许可办理单

申请人： 

申请项目： 

受理人员： 

北京市广播电视局制
	基本信息

	申报编号：
	
	所属区域：
	

	申请人：
	

	注册地址：
	
	邮政编码
	

	经营地址：
	
	邮政编码
	

	法定代表人：
	
	电话：
	

	手机：
	
	传真：
	

	委托代表人：
	
	电话：
	

	手机：
	
	传真：
	

	证照名称：
	
	证照编号：
	

	注册资金(万元)：
	
	经济性质：
	

	许可事项
	
	申请时间
	

	经营范围：
	

	成立时间：
	


	材料名称
	文件名称
	文件编号
	份数
	类型

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	备注
	

	变更延续内容及其理由
	


	受理

意见
	同意

	
	签字：
	年  月   日

	审查

意见
	同意

	
	签字：
	年  月   日

	决定

意见
	决定意见选择为：

	
	

	
	签字： 
	年  月   日
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