
附件：                     

设区市化妆品网上备案系统人员登记表
单位名称：                                  联系人：

	姓名
	邮箱
	手机号码
	固定电话
	用户角色
	备注

	李*
	lidong@fjfda.gov.cn
	136********
	059187******
	审核（或复核）
	（范例）

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	单位组织机构代码
	单位地址

	
	


注：1.流程权限为先审核，后复核。

2.填写完毕后发至lidong@fjfda.gov.cn邮箱。



