用人单位职业健康检查信息表（登记号:      号）
                                                                                   
一、用人单位信息

 1.单位名称:                                2.单位地址:       

3.邮编：                                   4.单位类型：      
5.法人：                                   6.单位电话(座机)：   
7.休息日:                                  8.所属区县:
8.企业规模编码：             规模名称：1大型(   2中型 (   3小型(
9.经济类型编码：           　类型名称：           
10.行业分类编码：            分类名称：           　 

11.信用代码：　　　                  联系人      (手机号)                
   街道名称：　　　            
12.职工总人数                 其中，女职工数         
生产工人数 　　　          其中，女生产工人数        
接触职业病危害因素作业人数       其中，接触职业病危害因素作业女工人数     
上岗前应检人数            在岗期间应检人数            离岗时应检人数      
二、职业健康检查年度情况                                                  

	当年接触职业病危害因素
作业人数
	
	当年接触粉尘类人数
	

	当年岗前应检人数(粉尘类)
	
	当年在岗应检人数(粉尘类)
	

	当年离岗应检人数(粉尘类)
	
	当年接触化学物质类人数
	

	当年岗前应检人数(化学物质类)
	
	当年在岗应检人数(化学物质类)
	

	当年离岗应检人数(化学物质类)
	
	当年接触噪声人数
	

	当年岗前应检人数(噪声)
	
	当年在岗应检人数(噪声)
	

	当年离岗应检人数(噪声)
	
	当年接触其他物理因素类人数
	

	当年岗前应检人数(物理因素类)
	
	当年在岗应检人数(物理因素类)
	

	当年离岗应检人数(物理因素类)
	
	当年接触生物因素人数
	0

	当年岗前应检人数(生物因素)
	0
	当年在岗应检人数(生物因素)
	0

	当年离岗应检人数(生物因素)
	0
	一个周期内是否开展职业性有害因素检测（是或否)
	


用人单位（盖章）：
                                     填表人： 
                        填表日期：        年     月     日
