附件一：
皮革行业监测工作机构联络员申报表
	姓    名
	
	性    别
	
	出生年月
	
	照        片

	职务/职称
	
	

	单位名称
	
	

	通讯地址
	
	邮政编码
	

	联系电话
	
	手机
	
	电子邮箱
	

	所在单位
意见
	                                           （公章）
                                                   年    月    日

	
	

	
	

	备    注
	


注：请将此申报表电子版回传至指定联系人邮箱
联系人：国家皮革制品质量监督检验中心 任可帅

电话：010-64337784、17610355127

邮箱：renkeshuai@126.com
