附件2
     XX街道工业重点行业消防专项检查统计表
填报单位（印章）：            填表人：          联系方式：        填报时间：   年  月  日            
	企业
分类
	企业名称
	企业安全责任人
及联系方式
	存在的问题
	整改期限
	整改情况

	
	
	
	
	
	

	纸制品类企业
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	纺织类
企业
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	鞋服类企业
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	备注
	各街道请根据实际情况自行扩展表格
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