安全评价机构工作联系单

[bookmark: _GoBack]象山县应急管理局：
我单位承接了                     安全评价项目，拟于近期开展技术服务活动，为便于贵局跟踪服务企业，现将有关信息告知如下。
	本机构名称
	

	机构资质证书编号
	
	网址
	

	办公地址1
	
	邮编
	

	办公地址2
	
	邮编
	

	法定代表人
	
	联系人
	
	电话
	

	项目名称
	

	项目地址
	

	项目所属行业
	

	项目负责人
	
	电话
	

	技术服务期限
	

	计划现场勘查（检测）时间
	

	合同金额
	

	项目组成人员及主要专业

	姓 名
	专 业
	职称
	联系电话

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


注：合同签订7个工作日内告知象山县应急管理局政策法规科。

XXX机构（盖章）：

年   月 
