附件
 

安全生产随机抽查重点单位名单（格式）
 
填表单位：                                                     填表日期：  年  月  日
	序号
	生产经营单位
名        称
	注册地及主要
生产经营场所
	法定代表人/
负责人
	登记注册类型
	企业规模
	所属行业
	备注（安全生产/职业卫生）

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	联系人及电话、传真：


 
填表说明：
    1.注册地及主要生产经营场所：二者用“；”隔开。二者一致的，在“；”后标明“同前”。
2.法定代表人/负责人：按照营业执照填写。
3.登记注册类型：按照《关于划分企业登记注册类型的规定调整的通知》（国统字〔2011〕86号）的规定填写，同时填写代码，例如“151  国有独资公司”。
4.企业规模：按照2011年工业和信息化部、国家统计局、国家发展改革委、财政部《关于印发中小企业划型标准规定的通知》（工信部联企业〔2011〕300号）及国家统计局有关企业划型标准的规定填写。
5.所属行业：按照国民经济行业分类（GB/T 4754-2011）的规定填写，具体到中类，例如
“B 091 常用有色金属矿采选”。
6.备注：标明是属于安全生产还是属于职业卫生方面的随机抽查重点单位；其他需要说明的情况，一并填写。
7.为便于统计汇总，电子文档请使用Excel 2003版本。
