	附件：
	
	
	
	
	
	

	食品审查工作联系人及食品审查员的信息报送表

	
	
	
	
	
	
	
	

	填报单位（公章）：
	　

	食品审查工作联系人

	序号
	姓名
	职务
	移动电话
	办公电话
	传真
	邮箱
	QQ号

	1
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	食品审查员

	序号
	姓名
	证书编号
	移动电话
	办公电话
	传真
	邮箱
	QQ号

	1
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	2
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	3
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	4
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	5
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	6
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	7
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	8
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	9
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	10
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	11
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	12
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	13
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	14
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	15
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	说明：请各市局认真填写上述信息，其中邮箱（或QQ号）用于发送审查材料。


