
 

企业信用报告异议申请表 
编号： 

企业信息  

企业名称  

证件类型  

证件号码   

申请人信息 

申请人姓名  申请人证件类型  

申请人证件号码  申请人联系方式  

异议信息 

异议发生时间  异议类型  

异议信息描述： 

 

 

 

 

 

 

 

 

申请人确认 

申请人签字  申请日期  

注： 1.以上所有项目必填。 

2.该表格一式两份，由异议申请人和接收机构分别保存。 

3.异议申请人填写并提交此表后，视同已授权受理机构和核查机构查询异议申请人信用

报告。 

4.本文件签字用印后扫描，以邮件附件形式发送至 BTZX@crediteyes.com. 

 

 

 

 



企业法定代表人授权委托证明书 

 

兹授权            同志为（企业名称）             

                     代理人，其权限是办理本企业异议

处理。有效期至     年   月   日，注册登记证件号

码：                            ，代理人证件类型     

          证件号码                    。 

 

法定代表人签字：               

                                      加盖公章处 

签发日期：    年   月   

日 

 

                                                          

承    诺 

    以上委托证明书系企业法定代表人亲自签发，如有不实，代

理人愿意承担法律责任。 

代理人签字： 

年     月    日 

说明：1.委托证明书需填写清楚，涂改无效 

      2.委托证明书不得转让、买卖。 

 

 

 

 


