安全专项检查表

填报部门/项目组：

	气体安全必查项
	
	危险品必查项
	

	使用气体名称
	
	危险品性质（如有毒/腐蚀/易燃易爆）
	

	使用房间
	
	使用房间号
	

	储存场所
	
	储存场所房间号
	

	安全责任是否落实到人
	
	安全责任是否落实到人
	

	安全责任人
	
	安全责任人
	

	安全责任人联系电话
	
	安全责任人联系电话
	

	气瓶是否固定
	
	领用是否有记录
	

	领用是否有记录
	
	使用场所是否有安全使用记录
	

	使用场所是否有安全使用记录
	
	储存、使用场所是否有安全检查记录及处置记录
	

	储存场所是否有安全检查记录
	
	是否定期检查领用、使用、保管暂存场所
	

	管道保压、泄压装置、汇流排情况是否匹配正常，是否有记录
	
	工作人员是否经过安全技术培训合格（要有记录）
	

	接口是否正常，是否有记录
	
	是否配有合格防护措施

（具体措施:如防毒面具、眼罩）
	

	仪表、安全装置、罐体是否在有效检测合格期，是否有记录
	
	使用场所是否张贴MSDS

(化学品安全说明书)
	

	工作人员是否经过安全技术培训合格（要有记录）
	
	是否张贴危险安全标识、

危险源辨识
	

	是否配有合格防护措施
	
	有无安全隐患
	

	有无安全隐患
	
	是否专人处置废物
	

	备注：
	


填报部门/项目组负责人：






 
2024年   月   日
安全员：
注：“检查情况”栏凡符合要求的打“√”不符合的打“×”无此项的打“/ ”。

