附表1：

二Ｏ一四年度行政事业性收费年审情况表

      填报单位：（盖章）                                                                                                                             填报时间：       年    月    日
	序号
	收 费 项 目
	计费单位
	批准机关及文号
	收 费 标 准
	收费许可证号码及有效期限
	年收费额
	自立项目收费
	对省级产业转移园区减免金额

	
	
	
	
	规 定
	实 收
	
	
	项目名称
	收费标准
	年收费额
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        单位负责人：                               财务负责人：                               经办人：                           联系电话：

