附件1

 用人单位接触职业病危害的劳动者摸底统计表

 单位及地址（所属县区）：               办公电话及手机：               填表人：

	序号
	姓　名
	性别
	车间
	接害岗位
	合同工/临时工
	培 训 形 式

（送教上门或在中心集中培训）

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	

	合计
	接害人员共计     人。


注：从业人员在50人以上的安科中心送教上门，请企业根据情况自行选择。此表格可从www.sjzajak.cn. 网站下载；电子邮件至：sjzajakpx3@163.com。
