
附件二

安全风险评估生产经营单位名录
单位：                                                             填报时间：    年  月  日
	完成
时限
	序号
	生产经营单位名称
	坐落位置
	所属行业
	单位性质
	注册
资金

（万元）
	从业人数
	生产经营范围
	单位面积（平米）
	法人

姓名
	法人

联系电话

	拟于2018年底完成（10%）
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	拟于2019年底完成（80%）
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	不参与评估单位
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	说明
	1.“所属行业”按危险化学品、重大危险源、工贸企业、交通运输、建筑施工、公共场所、城镇燃气、特种设备等分类；2.“单位性质”指国有、集体、私营、人体户等；3.“生产经营范围”指生产和经营的商品类别、品种及服务项目；4.“单位面积”指厂区或经营场所面积。


填报人签字：             审核人签字：                             主要负责人签字：

