
太原理工大学

各单位危险化学品专管员核定表
单位名称：                

	序号
	危险化学品专管员
	危险化学品管理领导责任人
	备注

	
	姓名
	联系电话
	姓名
	联系电话
	

	
	
	固话：
	
	固话：
	

	
	
	手机：
	
	
	

	
	
	固话：
	
	手机：
	

	
	
	手机：
	
	
	

	申请单位意见
	主管领导签字：          申请单位盖章       年   月   日



	审批单位意见
	主管领导签字：           审批单位盖章      年   月   日




（注：本表一式两份，国有资产管理处与使用单位各一份）

