附件2

滕州市道路危险货物运输企业
新增车辆“五统一”情况审核表

	企业名称
	
	法人
	

	
	
	负责人
	

	地址
	
	电话
	

	统一社会信用代码
	
	经营范围
	

	道路运输经营许可证号
	
	经营范围
	

	原经营
车辆数
	
	停车场地
	

	车牌号
	颜色
	车型
	行驶证使用性质

	
	
	
	

	
	
	
	

	主车厂牌
型号
	
	车辆级型
	

	挂车厂牌
型号
	
	车辆级型
	

	核定载质量
	主
	              T 
	挂
	            T 
	罐体
容积
	

	车辆外廓
尺寸
	长
	       mm
	宽
	      mm
	高
	      mm

	运输种类
	         类
	                项

	运输品种
	
	运输品种
编号
	UN NO.
	

	
	
	
	CN NO.
	

	货物运输
	起点
	
	止点
	

	危险货物
来源
	




	
	
	
	

	
	我单位承诺：
	
	

	申
	
	
	

	请
	
	
	

	单
	
	
	

	位
	
	
	

	
	
	
	                              

	
	
	
	   （盖章）

	
	
	
	 

	
	
	
	     年    月    日

	市化工专项行动领导小组成员单位按照“五统一”要求根据工作职责审核意见
	审计部门：
	公安部门：
	人社部门：

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	           （盖章）
	           （盖章）
	           （盖章）

	
	        年   月  日
	        年   月  日
	        年   月  日

	
	交通运输部门：
	安监部门：
	国地税部门：

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	           （盖章）
	           （盖章）
	           （盖章）

	
	        年   月  日
	        年   月  日
	        年   月  日

	
	   部门：
	   部门：
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	           （盖章）
	           （盖章）
	

	
	        年   月  日
	        年   月  日
	

	市化工专项行动办审核意见
	
	
	 

	
	
	
	                                    

	
	
	
	                                 

	
	
	
	                                       （盖章）

	
	
	
	

	
	
	
	   年    月    日



