
附件1

外省入闽安全评价机构备案证明书

	机构名称
	

	资质编号
	

	资质证书有效期
	

	注册地址
	

	福建省内固定办公场所地址
	

	法定代表人
	
	移动电话
	

	机构驻闽负责人
	
	移动电话
	

	联系电话
	
	传  真
	

	电子邮件
	
	邮政编码
	

	省级安监

部门意见
	经核查，该机构符合进入福建省开展安全生产评价服务工作的条件。现已在我局登记备案，同意其在我省开展相应业务范围的安全评价活动。

备案的业务范围（填写内容）：

备案有效期间：20  年　月　日至20   年　月　日

　　　　　　　　　　　
                     （盖章）

　　　　年　　月　　日　　


说明：本证明书必须与《在闽备案外省安全评价人员照片、签名一览表》配套使用方可有效。

并及时归档。  
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