附件
食品安全管理体系外部审核员培训报名表
	姓 名
	
	单 位
	

	学 历
	
	专 业
	

	联系方式
（异地手机请注明）
	
	工作年限
	

	报名场次
	

	工作年限证明或学历证明材料（学历证明文件为毕业证或学位证书，工作年限证明材料需加盖单位公章）
	


注：报名表请提交word格式，证明材料可附件上传。
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