附件1
崇明区2025年蔬菜绿色防控产品申请表

	生产企业名称
	


	法人代表
	
	统一社会信用代码
	

	企业地址
	[bookmark: _GoBack]
	邮政编码
	

	联系人
	
	联系电话
	

	产品信息
	产品名称
	型号（规格）
	价格（元）
	防治对象（用途）

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	绿防服务情况
	

	申请单位意见
	


负责人签字：           
单位盖章



