附件1
广西食品安全地方标准制修订（认证）计划项目申请表

填报单位：                           　　 　填报人：　　　        　　　联系电话：

	序号
	项目名称
	主管部门
	负责起草单位
	主要参与单位
	制定或修订（认证）

及修订（认证）

的标准号
	拟采用国内外

的标准及标准号
	报批稿完成时间

（年月）
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


附件2

广西食品安全地方标准制修订（认证）

计划项目任务书

	项目名称
	

	制修订（认证）
	□制定     □认证

□修订
	拟修订（认证）的

标准号
	

	计划起止时间
	

	负责起草单位
	

	主要参与单位
	

	经办人
	
	联系电话
	

	传真
	
	E-mail
	

	单位地址
	

	经费来源
	□自治区补助  □自筹  □其他

	目的、意义、必要性说明及拟解决的食品安全问题：


	现有食品安全风险监测和评估情况：（其中地方特色食品原料类立项申请应提供相关安全性评估资料）



	地方传统食用方式及历史（包括产业情况、常见食用方式、食用历史证明）：

	国内外标准比对及相关情况说明（包括是否被国家标准涵盖）：



	范围和主要技术内容：

	标准相关实施计划：


	工作基础和条件/协作单位分工： 


	负责起草单位意见：
单位盖章
     年   月   日
	主管部门意见：
单位盖章
     年   月   日


说明：本表空格中填写不完的部分，可附页详细填写。
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