附件2
生产食用明胶食品添加剂企业／市场销售食用明胶单位统计表

填报单位：                   填报人：                     填报时间：                  

	序号
	单位名称
	生产／经营 地点
	负责人
	联系电话
	备注

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


说明：生产食用明胶食品添加剂企业由生产环节负责统计上报；市场销售食用明胶单位由流通环节负责统计上报。
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