附件1                            工作计量器具强制检定申请表
*受检（证书）单位全称（盖章）：                                                          *受检单位所属行业：□轻工□机电□化工
*联系人：                    *联系电话：                                       

*受检（证书）单位地址：                                                                *受检（证书）单位类型：□企业□政府/事业单位□其他 

*受检（证书）单位组织机构代码：                                                        

	序号
	*工作计量器具实际使用名称
	准确度
等级
	测量范围
	规格/型号
	制造厂
	*出厂编号
	*数量
	附件
（含资料）
	购置
日期
	*工作计量
器具用途
	使用/安
装地点
	*所属地区（区县）
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说明：
1、 受检单位需提供组织机构代码证或三证合一的营业执照（复印件加盖公章）和上一周期的检定证书（复印件）。
2、 受检单位应对照实物如实填写本表的各项内容，本表填满后需另外附表填写（申请表和附表加盖骑缝章）。
3、 强制检定工作计量器具是指用于贸易结算、安全防护、医疗卫生、环境监测、司法鉴定、行政监测等六个方面，并列入《中华人民共和国强制检定的工作计量器具目录》的计量器具（表中工作计量器具用途请正确选择六个方面）。
4、 本申请表须加盖受检单位公章。
申明：本单位已知晓自2017年4月1日起停征强制检定收费，确认所申请的工作计量器具属于国家规定的强制检定计量器具，保证填写内容及所提交材料的真实性，愿意承担相应的法律责任。
5、 带“*”为客户必填项。                       

填报日期：    年    月    日
