附件2
重大事故隐患整改验收审批表

	隐患单位名称
	

	地      址
	

	法定代表人
	
	联系电话
	

	公布文号
	
	完成时间
	

	隐患
主要
内容
	



	整改
措施
	



	资金
投入
	

	整改
情况
	







	整    改
完成时间
	
	申    请
验收时间
	

	督办单位
初    步
验收意见
	





验收人员：                  督办单位（盖章）
                             年    月    日

	县安委办
验收意见
	






验收人员：                      （盖章）
                             年    月    日


注：1.本表一式三份，县安委办、督办单位、重大隐患整改责任单位各一份。
    2.报送本表时，请附送整改前后照片及整改完成相关证明材料。

