附件： 

山东省认证认可协会认证认可专家登记表

                                                 编号：

	基本信息

	姓名
	
	性别 
	
	电子照片

	出生年月
	
	身份证号
	
	

	毕业院校及专业
	
	学历/学位
	
	

	职务
	
	职称
	 
	

	现工作单位
	
	

	现挂靠的认证机构
	

	现实际居住地址
	

	移动电话
	
	微信号
	

	电子邮箱
	

	现从事专业
	
	最擅长专业
	

	注册证书名称
	(强制性产品检查员    

(自愿性产品检查员

(质量管理体系体系认证审核员
(环境管理体系体系认证审核员

(职业健康安全管理体系体系认证审核员
(能源管理体系体系认证审核员
(服务认证审查员
(食品安全管理体系认证审核员

(ITSMS体系认证审核员

(ISMS体系认证审核员

	工作简历

	

	审核/审查/检查经历描述 

	审核/审查/检查时间
	获证组织名称、认证项目/产品类别

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	保   证  书
   我愿意为山东省认证认可协会工作，我保证做到：

1、遵守国家法律法规，遵守山东省认证认可协会的工作纪律；

2、不损害认证行业、山东省认证认可协会、获证组织的声誉；

3、保守获证组织的商业、技术、管理秘密；

4、主动回避与被检查工作有利益关系的检查任务；

5、对在委托工作过程中所做的记录、结论的客观性、真实性、正确性负责；

6、以严肃认真的态度,科学的方法，公正廉洁、客观地实施协会交办的委托检查任务，保证工作质量；

7、廉洁自律，不接受被检查单位任何不正当利益，一旦发现，自愿接受《山东省认证认可协会专家管理办法》规定的处理方式。                        

          本人签名：                  年   月  日


