
	
	受理编号：

	     C40K19Z6 
	

	医疗器械经营企业开办申请


	

	企业名称：
	 温州市**医疗器械有限公司
	
	

	申请人：
	 张三
	
	

	填报日期：
	      2017年 08月 12 日
	
	

	受理部门：
	 

	受理日期：
	      年    月    日
	
	


	  企业编码为:JQ33013004 ；核对码为： C40K19Z6 


医疗器械经营企业基本信息表(申请人填写)

	企业名称：
	 温州市一新医疗器械有限公司
	隶属关系：
	 /

	注册地址：
	 温州市鹿城区***街**号
	邮政编码：
	 310000

	拟仓库地址：
	 温州市鹿城区***街**号

	拟经营范围：
	第Ⅲ类： 6865医用缝合材料及粘合剂，6866医用高分子材料及制品；

第Ⅱ类：6807胸腔心血管外科手术器械， 6821医用电子仪器设备***

	法定代表人：
	 张三
	联系电话：
	 13000000000
	职称：
	 /
	学历：
	 中专

	企业负责人：
	 李四
	联系电话：
	 13100000000
	职称：
	 工程师
	学历：
	大学本科

	质量负责人：
	 王五
	联系电话:
	 13200000000
	职称：
	 工程师
	学历：
	大学本科

	联系人：
	 张三
	电话：
	 0577-88888888
	传真：
	 0571-88888888

	职工总数：
	  300
	从事质量管理人员总数：
	 50

	场所状态：
	经营面积
	仓储面积

	
	 80.0
	 120.0


	法定代表人签字 : 

年      月     日
	被委托人签字：

联系电话：

年     月    日


	  企业编码为:JQ33013004 ；核对码为： C40K19Z6 


医疗器械经营企业从业人员情况表

	填报单位:温州市一新医疗器械有限公司 (盖章)
	填报日期:2017年08月12日


	序号
	姓名
	职称
	学历
	专业
	从事岗位（或职位）
	备注

	1
	 张三
	 /
	 中专
	 医疗器械
	 法定代表人
	 

	2
	 李四
	 工程师
	大学本科
	 高分子材料学
	 企业负责人
	 

	3
	 王五
	 工程师
	大学本科
	 生物医学工程
	 质量负责人
	 

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


	  企业编码为:JQ33013004 ；核对码为： C40K19Z6 


企业主要设施、设备情况

	填报单位:  温州市一新医疗器械有限公司  (盖章)
	填报日期:2017年08月12日


	序号
	名称
	型号
	精度
	数量
	用途

	1 
	温湿度计
	 /
	 
	1
	计量温湿度

	 2
	空调
	 格力立式
	 
	 1
	 升降温度

	 3
	排风扇
	 挂式
	 
	 1
	 通风

	 4
	灭火器
	 手提贮压式干粉
	 
	 2
	 紧急灭火

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 


	  企业编码为:JQ33013004 ；核对码为： C40K19Z6 


拟经营产品情况

	填报单位:  温州市一新医疗器械有限公司  (盖章)
	填报日期:2017年08月12日


	序号
	经营产品名称
	管理类别
	产品类代码
	产品注册号

	 1
	 一次性使用连接管
	 Ⅲ类
	 6866
	国食药监械（准）字2015第3660284号

	 2
	 可吸收缝合线
	 Ⅲ类
	 6865
	国食药监械(准)字2015第3650433号

	 3
	臂式电子血压计
	Ⅱ类
	 6821
	粤食药监械（准）字2015第2210062号

	 4
	立式压力蒸汽灭菌器
	 Ⅱ类
	 6857
	沪食药监械（准）字2015第2571156号

	 5
	一次性使用心电电极
	 Ⅱ类
	 6821
	浙食药监械（准）字2015第2210119号

	 6
	 心表固定器
	 Ⅱ类
	 6807
	 京药监械(准)字2015第2070384号

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	
	
	

	 
	
	
	
	

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 


	  企业编码为:JQ33013004 ；核对码为： C40K19Z6 


仓库信息情况

	填报单位:  温州市一新医疗器械有限公司  (盖章)
	填报日期:2017年08月12日


	所有权
	详细地址
	租赁单位
	年限
	起时间
	止时间
	仓库总面积
	阴凉库
	常温库
	冷库
	配货场

	使用权
	温州市鹿城区***街**号
	填出租方
	 10
	 2010-10-01
	 2020-10-01
	 120.0
	30.0
	 60.0
	 0
	 30.0

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


	  企业编码为:JQ33013004 ；核对码为： C40K19Z6 


授权委托书

温州市市场监督管理局：

我公司（单位）现全权委托 王** 身份证号： 3303**************  ，到温州市市场监督管理局-鹿城区受理点办理     医疗器械经营许可证开办申请  事项。授权期限自 20** 年 ** 月 ** 日至20** 年 ** 月 ** 日。

	       （单位盖章）

	     法定代表人或负责人（签字）：林**

	             20**年**月**日




资料真实性声明

温州市市场监督管理局:

    本单位承诺，20** 年 ** 月 ** 日本公司为申请医疗器械经营许可证开办 事项而提交的所有申报资料均真实有效，否则本单位愿承担由此引起的一切法律后果。

（单位盖章）

	             20**年**月**日








受托人身份证复印件粘贴处









