附件 6
中北大学化学工程与技术学院

危险化学品回收信息备案表
	药品提供人
	
	所在专业
	

	回收时间
	
	联系方式
	

	品名及数量

	品名
	规格
	数量
	备注（含包装）

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	提供人签字
	年     月     日

	仓库管理员签字
	年     月     日

	院领导审批
	                  签字（盖章）

                           年     月     日


注：本表一式三份，审批后交学院科研科一份，本人留一份，危险品管理负责老师留一份。
