

附件2

	标准名称
	

	标 准 号
	T/CFA

	姓   名
	
	职 称
	

	单   位
	

	电   话
	
	邮 箱
	

	结   论
	□ 继续有效
	□ 修订
	□ 废止

	意   见
	签名：             
年   月   日  

	备 注
	1. 请在相关选择项中打勾“√”，只能选择一项，否则无效；
2. 相同复审结论时，不同标准可使用同一表格，标准名称和标准号需写清楚
3.评议结论若选择 “修订”或“废止”时，请在“意见”一栏明确说明。
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