财政票据领用证申请函

XXXX财政厅（局）：

我单位为XX（单位性质，如行政单位、事业单位、社会团体等）单位，社会统一代码信息为XXXX，根据《XXXX》(文件编号，文号)，我单位需收取XXXX费用，现申请使用XXXX财政票据（财政票据的使用类型，如资金往来结算票据，非税收入通用票据等），申请办理《财政票据领用登记证》。

附件：财政票据领用证申请表
经办人：XXX   联系电话：XXXXXXXXXXX
                                 单位（公章）

                               XX年XX月XX日

财政票据领用证申请表

我单位承诺： 我单位提供的非税项目合法合规真实有效。                                    填报日期：        年     月     日
	单位名称（盖章）
	
	预算单位编码
	
	单位性质
	

	地    址
	
	主管部门
	
	邮政编码
	

	统一社会信用代码 /法人登记证号
	
	医疗执业许 可登记证号
	
	单位编码
	

	财务负责人
	
	联系电话（固话）
	
	票据管理员
	
	联系电话（固话）
	

	
	
	联系电话（手机）
	
	
	
	联系电话（手机）
	

	是否为一级预算单位
	□ 是       □ 否
	领用证号
	

	本单位收费系统是否需和电子票据系统做接口
	□ 是       □ 否
	本单位互联网情况
	 □ 有   □ 无

	本单位收费软件及供应商名称
	
	本单位开票点数量
	

	领用财政票据名称
	领用财政票据名称

	1、
	4、

	2、
	5、

	非税收入项目名称

（明细项目）
	非税收入项目

编码
	收费文件依据
	收费标准
	资金性质
	缴库方式

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	资金往来项目名称（明细项目）

	1、

	2、

	3、

	其他票据项目名称

（明细项目）
	收费文件依据
	收费标准

	1、
	
	

	2、
	
	

	3、
	
	

	
	收费项目管理工作机构意见：
	票据管理经办机构意见：
	票据管理工作机构意见：

	财政部门审核意见
	
	
	


备注：
1.单位性质： 行政单位、参公事业单位、一类公益单位、二类公益单位、其他未分类单位；
2.非营利性医疗机需提供医疗执业许可证号或能证明是非营利性医疗机构的证件号码；
3.缴库方式： 直接缴库、集中缴库、不限制；
4.资金性质： 财政专户管理资金； 代收资金、代管资金、纳入预算管理 （ 一般公共预算收入； 政府性基金预算收入； 国有资本经营预算收入； 社会 保险基金预算资金 ）、其他；

5.其他票据项目名称填写医疗票据、社会团体会费票据、捐赠票据等票据使用的项目。

财政票据领用申请函

XXXX财政厅（局）：

我单位（单位编码：XXXXXXXX）所持有的统一社会信用代码信息XXXXXX（或其他单位合法性证件）合法有效，医疗执业许可信息XXXXXX合法有效（仅非营利性医疗机构领用医疗票据时需说明）。

我单位于XX年XX月XX日领用XX票据(票据代码)XX份（或箱、本等计量单位），票据起止号（XXXX-XXXX）。使用情况为：已使用XX份（或箱、本等计量单位）、作废XX份、结存XX份（或箱、本等计量单位）。已使用的财政票据严格按照财政票据管理的相关规定，用于开具XXXXXX。（新领财政票据的单位可不要该段内容）现因XXXXXX(原因)需领用XX票据（票据代码）XX份（或箱、本等计量单位）。

现安排我单位工作人员XXX（身份证号码:XXXXXXXXXXXX，办公电话：XXXXXXXXXX，手机号码：XXXXXXXX）前往贵厅办理财政票据领用事宜，请予接洽为荷。

特此函告。 

单位名称（公章）

XXXX年XX月XX日

财政票据领用申请表
领用单位（公章）                 领用登记证单位编码：                        年     月     日 

	上次申领财政票据信息
	本次申领财政票据信息
	财政部门 核定数量

	申领时间
	票据代码
	票据数量 （本/箱）
	剩余数量 （本/箱）
	票据核销情况
	票据代码
	票据数量 （本/箱）
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	领用单位负责人（签字） ：
	
	领用单位财务负责人（签字） ：

	
	年  月  日
	年  月  日

	财政部门审批意见（签字） ：
	
	财政部门初审意见（签字） ：
	

	
	年 月  日
	
	年  月  日


备注： 1.每次申领财政票据时，均须提交红头文件申请函、申请表、票据领用登记证。
2.领用单位负责人可使用签章，可以分管负责人签字。
3.财政部门核定数量、票据核销情况、财政部门审批意见、财政部门初审意见均由财政部门填写，其余内容由财政票据使用单位填写。

财政票据存根销毁申请书

单位（公章）：                   单位编码：                           年      月      日

	票据代码
	票据名称
	票据

申领时间
	票据

使用年度
	票据核销

（销毁）数量
	起始号码
	终止号码
	作废情况
	核销情况
	备注

	
	
	
	
	本/箱
	份数
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	  单位经办人（签字）：
	联系电话：
	单位负责人（签字）：
	

	  财政经办人（签字）：
	财政复核人（签字）：


备注：财政经办人、财政复核人、核销情况由财政部门填写。
