浙 江 省
特种行业许可申请登记表
（典当业）
申请单位                               
受理机构                               
申请日期                               
浙 江 省 公 安 厅 制
	单位名称
	
	经营地址
	

	
	姓名
	身份证件号码
	联系电话

	法定代表人信息
	
	
	

	安保机构

负责人信息
	
	
	

	申请人信息
	
	
	

	证照核发

情况
	证照名称
	证照编号
	证照核发时间
	证照有效期限

	
	营业执照
	
	
	

	
	典当经营

许可证
	
	
	

	其他申请
材料清单
	材料明细
	是否齐全规范
	备注

	
	个人股东和其他高级管理人员信息名册
	是/否
	

	
	录像设备、防护设施、保险箱（柜、库）及消防设施安装、设置位置分布图
	是/否
	

	公安机关

审核意见
	签名：
                   年    月    日
	公安机关审批意见

	（公章）
            年    月    日

	特种行业许可证编号
	
	发证时间
	


