附件2

长沙市2019年度初创企业经营场所租金补贴汇总表

区人力资源和社会保障局（盖章）：                                           填报日期：2019年   月  日

	序号
	初创企业名称
	注册时间
	负责人
	月租金（元）
	补贴时段（月）
	补贴金额

（元）
	联系人
	联系电话
	备注

	
	
	
	姓名
	性别
	身份类别
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填报人：           所在部门：             联系电话：                区人社局分管局长签字：

