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	煤炭行业管理、煤矿安全监管部门领导干部下井检查统计表
	 

	填报单位：                                                          审签人：
	 

	序号
	姓名
	职务
	分管工作
	下井次数
	备 注
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	2015年1-6月
	
	 

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	 

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	 

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	 

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	 

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	 

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	 

	填报人：                    联系电话：                             填报日期：    年 月 日
	 


备注：1.本表须经省级煤炭行业管理、煤矿安全监管部门主要负责人审签，确保真实性。
2.部分领导干部下井少的原因可以在备注一栏简要说明。 

