海南省公共机构废旧商品回收利用工作联系表
	
	姓名
	职务
	电话及传真号码
	手机号码
	电子邮箱
	备注

	分管领导
	
	
	
	
	
	

	联系人
	
	
	
	
	
	


市县（省直单位）名：                      
填表人：              
备注：

一、收到文件后，各市县和省直各单位请尽快填表，并传真或发送邮件至海南省物资再生协会；

二、公共机构和回收承办企业可向海南省物资再生协会索要联系方式。
附件1：








