附件

陕西省团体标准制（修）订试点

项目申报书
标准项目名称:_________________________

项目承担单位:_________________________

项目联系人:___________________________

联系电话：____________________________ 

陕西省市场监督管理局   印制

	项目名称
	

	申报单位
	
	通讯地址
	
	邮政编码
	

	项目负责人
	
	职务/职称
	
	电话
	

	联系人
	
	职务/职称
	
	电话
	

	E-mail
	
	手机
	
	传真
	

	项目必要性（可另附纸）：



	标准转化先进研究成果和自主知识产权的说明（是否有科研成果或自主知识产权支撑，如涉及，应填写科研成果或知识产权的授予部门和时间，成果登记号、专利号和名称等相关信息）：

	项目进度安排
	

	保障

措施
	

	申报单位意见：

负责人（签字）：

单位（盖章）：

年  月  日

	市市场监督管理局初审意见：

（盖  章）

年  月  日
	行业主管部门意见：

                     （盖   章）        

年   月   日
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