附件2：
铁西区社区敬老助餐点推荐函

四平市铁西区民政局：

兹有我辖区单位             ，法定代表人：          ，社会信用代码证号：               ，地址：               ，该单位具备铁西区社区敬老助餐点申请要求，基本情况如下：
1.该单位依法成立，取得营业执照、餐饮许可证等相关资质；有相应的设施设备及工作人员；近1年内无重大违法违规记录且未被列入严重违法失信名单。

2.该单位临近老年人居住区、步行通达性好、远离污染源、位置显著便于寻找，敬老席位设置在建筑物的首层。

3.该单位集中就餐区使用面积25平方米以上，能够容纳10名以上老年人同时就餐，同时符合市场监管部门相关要求。
现推荐             为铁西区社区敬老助餐点。       
 街道名称（盖章）
                            年   月   日
