附件3
[bookmark: _GoBack]上涌镇名特优新农产品发展壮大奖补项目验收表
	验收时间：    年  月  日

	实施单位（盖章）
	

	法人代表
	
	联系电话
	

	申请主体银行账号（对公账号）
	
	开户银行
	

	申请项目补助资金（万元）
	
	项目建设所在地
	

	实施主体
项目建设情况
	

	参与验收人员意见：（签名）
	　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　签名：　　　　　　
时间：    年  月  日

	镇政府意见
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　                                           （单位公章）            年  月  日

	注：验收意见要注明：对总体情况及验收结果判定等提出具体意见（验收合格或不合格）。





