
生效日期：2024-7-15
上  海  市  医  疗  器  械  检  验  研  究  院
网 上 受 理 开 通 申 请 书
	申请单位
	
	申请单位缩写
（如果有）
	

	申请人
	
	申请日期
	

	申请人信箱
	
	申请人手机
	

	单位性质
	  企业        机关/事业单位
                 
	地址
	

	法人
	
	统一社会信用代码
	

	联系人
	
	电子信箱
	

	联系手机
	
	联系电话
	

	联系地址
	
	邮编
	


申请说明
[bookmark: _GoBack]1.请如实填写相关信息，随附申请单位营业执照(或事业法人证书)，加盖公章后，发送至labsys@yjj.shanghai.gov.cn。
2.邮件名称为：网上受理开通申请_公司全称。例：网上受理开通申请_上海XX有限公司。
3.首次申请须确定申请人和联系人
①申请人：申请人为申请单位的系统管理员，由申请单位指定，不得随意更改。申请人账号为申请单位的系统管理员账号，该账号可管理申请单位内所有网上受理联系人账号。
②联系人：联系人为申请单位的业务操作人员，可在申请单位的申请人账号（系统管理员）下开通。
4.收到该网上受理申请书后，我们将在1~2工作日内为您开通账户。对填写不正确导致的开通延迟及带来的后果等，由申请方承担。
5.我们以邮件的方式将网络连入账号及申请人帐号、联系人账号分别发送至申请人、联系人信箱。相关账号请务必妥善保管。
6.因申请单位账号管理不善产生的后果，由申请单位承担。同时，对我院产生的业务和法律纠纷，我院将保留追责的权利（含诉讼等）。

申请人（签字）：         联系人（签字）：          申请单位（盖章）：__________________

年   月   日           
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