[bookmark: _GoBack]附件1
东莞市安全生产培训机构信息登记表
	单位名称
	

	统一社会信用代码
	

	注册地址
	

	培训地址
	

	法定代表人
	
	联系方式
	

	身份证号码
	
	
	

	主要负责人
	
	联系方式
	

	身份证号码
	
	固定电话
	

	基本情况
	单位概况
	

	
	场地概况
	总计：     平方米，其中：办公：     平方米、
教室：   平方米、实操室（总面积）：    平方米、
档案室：    平方米，其它（      ）：    平方米。
建设工程消防验收/备案号:
建筑消防安全评估报告编号：

	
	
	产权性质：□自有； □租赁，租赁期限：   年。

	
	职工概况
	共     人，其中：专职培训管理人员    人、专职
教师   人、兼职教师     人、设备维修人员     
人、 工作人员     人。

	培训
项目
	一、特种作业类


二、高危行业类

	理论培训形式
	（线下安全生产培训（初训/复审）
（网络培训+线下安全生产培训（初训）
□网络培训+线下安全生产培训（复审）

	培训项目
收费标准
	特种作业类：
1.        初训：     元，复审：       元
2.        初训：     元，复审：       元
3.        初训：     元，复审：       元
4.        初训：     元，复审：       元



高危行业类：
危险化学品主要负责人初训：    元，继续教育   元




附件2

东莞市安全生产培训机构承诺书

东莞应急管理局：
                    （安全生产培训机构名称），组织机构代码：                    ，承诺将根据《安全生产培训管理办法》《特种作业人员安全技术培训考核管理规定》《广东省应急管理厅安全生产资格考试网络培训管理办法》（粤应急规〔2024〕1号）《安全生产培训机构基本条件》（AQ8011-2023）等有关规定及相关国家标准、地方标准及行业标准开展安全生产培训工作，并保证向贵局提交的书面报告材料内容真实、准确、完整。



（安全生产培训机构印章）
                                年   月   日



附件3

法定代表人声明

本人作为                    （安全生产培训机构名称）法定代表人，承诺我机构提交的安全生产培训机构书面报告情况属实，本人愿意承担由此引起的一切法律责任。




                           法定代表人签字：
      年   月   日

联系人：			，联系电话（移动号码）：





  注：本报告书法定代表人签字不得使用印鉴。
附件4
安全生产培训机构法定代表人情况表
	姓  名
	
	性  别
	
	相片

	最高学历
	
	出生年月
	
	

	身份证号
	
	职  称
	
	

	职业资格证
书或专业技
术资格证书
	
	教育工作年限
	
	

	户口所在地
	
	联系
方式
	

	家庭住址
	
	
	

	人事关系
所在单位
	
	单位
电话
	

	本人简历

	何年月至何年月
	在何地区何单位
	任（兼）何职

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	    本人承诺：具有完全民事行为能力，遵守国家和地方安全生产培训法律法规，依法办学。

                    签名：
                                           年    月   日



附件5
安全生产培训机构主要负责人履历表
	姓  名
	
	性  别
	
	相片

	最高学历
	
	出生年月
	
	

	身份证号
	
	职  称
	
	

	职业资格证
书或专业技
术资格证书
	
	培训教育
工作年限
	

	

	户口所在地
	
	联系方式
	

	家庭住址
	
	单位电话
	

	本人简历

	何年月至何年月
	单位
	从事安全培训年限
	任职

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	本人承诺：具有完全民事行为能力，遵守国家和地方安全生产培训法律法规，依法办学。

                签名：
                                                   年   月  日




附件6
安全生产培训机构专职管理人员登记表
	姓    名
	
	性别
	
	出生年月
	

	政治面貌
	
	民族
	
	最高学历
	

	工作时间
	
	职称/职务
	

	毕业院校
	
	所学专业
	

	任现职时间
	
	安全培训管理或相关工作年限
	

	专（兼）职
	

	从事安全生产培训管理或者相关工作简历
	（写明时间、单位、部门及从事的具体工作）：
例如：XXX年XX月至XXX年XX月，XXX单位XX部门，从事XX工作。















	安全生产
培训机构
审核意见
	






                              （盖章）

                                           年    月    日




 (
- 1 -
)
附件7

安全生产培训机构专职管理人员基本情况汇总表
	序号
	姓名
	性别
	出生
年月
	最高
学历
	所学
专业
	职称/职务
	入职时间
	负责岗位
	备注

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



附件8
安全生产培训机构教师登记表（专职教师）
	姓    名
	
	性别
	
	出生年月
	

	身份证号码
	
	政治面貌
	

	最高学历
	
	所学专业
	                 

	工作时间
	
	教龄
	
	职称/职务
	

	职业资格证书或专业技术资格证书
	
	特种作业操作证
	

	联系方式
	
	从事安全生产培训工作年限
	

	教学专业
领域
	
	教学类型
	□理论     □实操

	从事安全生产或培训情况简历
	（写明时间、单位、部门及从事的具体工作）：
例如：XXX年XX月至XXX年XX月，XXX单位XX部门，从事XX工作。

	从事教学工作简历
	（写明时间、单位、部门及任课课程）：
例如：XXX年XX月至XXX年XX月，XXX单位XX部门，教学XX课程。

	安全生产
培训机构
审核意见
	

                                           （盖章）
年    月    日

	备注
	需要提供身份证、学历证书、相关资格证书等复印件。


附件9
安全生产培训机构教师登记表（兼职教师）
	姓    名
	
	性别
	
	出生年月
	

	身份证号码
	
	政治面貌
	

	最高学历
	
	所学专业
	                 

	工作时间
	
	教龄
	
	职称/职务
	

	现工作单位
	

	职业资格证书或专业技术资格证书
	
	特种作业操作证
	

	联系方式
	
	从事安全生产培训工作年限
	

	教学专业
领域
	
	教学类型
	□理论  □实操

	是否在
其他单位兼职教学
	工作单位
	教学课程

	
	
	

	从事安全生产或培训情况简历
	(写明时间、单位、部门及从事的具体工作)：
例如：XXX年XX月至XXX年XX月，XXX单位XX部门，从事XX工作。




	从事教学
工作简历
	(写明时间、单位、部门及任课课程)：
例如：XXX年XX月至XXX年XX月，XXX单位XX部门，教学XX课程。




	安全生产培训机构审核意见
	

                                           （盖章）
年    月    日

	备注
	需要提供身份证、学历证书、相关资格证书等复印件。



附件10
安全生产培训机构教师基本情况汇总表
	序号
	姓 名
	性 别
	出生年月
	最高
学历
	毕业
院校
	所学
专业
	授课
专业
	职称
	持有特种作业操作证工种
	专职/兼职
	安全生产
培训年限
	联系方式
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	






附件11
培训场地情况表
	安全生产培训
机构名称
	

	安全生产培训
机构负责人
	

	安全生产培训
机构地点
	（多个地点需逐一列明并标注自用/租用）

	培训场地总面积（m²）
	

	自有场地面积（m²）
	
	租用场地面积（m²）
	

	自有场地具体面积（m2）
	教室
	实操场地
	办公室
	档案室
	学生宿舍

	
	
	
	
	
	

	租
用
场
地
	租用公司
名称
	教室
	实操场地
	办公室
	档案室
	学生宿舍

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	备注
	




附件12
教学设备清单（理论、实操）
	培训机构名称
	
	培训机构
负责人
	

	培训机构
培训地址
	

	联系
电话
	

	培训工种
	
	理论场地面积
	㎡

	
	
	实操场地面积
	㎡

	理
论
及
实
操
教
学
设
备
	设备名称
	单位
	数量
	理论/实操
	自有或租用

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	备注
	每个备案工种一张设备清单表。



