附件1


江西省工伤预防项目申报书


项目名称：
申报单位（盖章）
通讯地址:
邮政编码：
单位电话：
申报日期：





江西省人力资源和社会保障厅制
本申报表一式六份


一、项目基本情况简表
	基本
情况
	项目名称
	　
	项目类别
	1.宣传；2.培训

	
	开展地点
	
	开展周期
	年     月至     年    月

	第一负责人
	姓  名
	
	性别
	1.男  2.女
	出生年月
	年    月

	
	技术职称或行政职务
	
	所在单位和部门
	

	
	现从事的
工作
	
	联系电话
	

	
	电子邮箱
	

	主要  人员  情况  （含第一负
责人）
	序号
	姓名
	性别
	年龄
	职务、职称
	从事专业
	单 位
	项目分工
	签字

	
	1
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	4
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	5
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	6
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	7
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	8
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	9
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	10
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	11
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	12
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	13
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	14
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	15
	
	
	
	
	
	
	
	


1. 项目实施意义和内容
1. 立项可行性、必要性和工伤风险评估报告
1. 开展内容（从工伤事故和职业病预防宣传和培训两大方面进行描述。具体到宣传和培训的对象、时间、场地、内容、频次、方式、效果等进行全面阐述）
（三）进度安排（详细说明各阶段工作内容起始时间）




























1. 项目绩效目标
（一）预期达到指标效果和考核指标，包括工伤和职业病事故的发生率（工伤和职业病事故次数/职工人数）、工伤死亡发生率（死亡人数/职工人数）、工伤保险基金支缴率（工伤保险基金支出/工伤保险缴费）等。
（二）预期社会效益和经济效益






















四、申请经费预算表
	申请经费总额（万元）
	其中（     ）年（      ）万元；（     ）年（       ）万元

	其它经费来源及金额
	

	支出项目
	金额(万元)
	计算根据及理由

	宣传材料购置费
	
	

	宣传差旅费
	
	

	宣传会务费
	
	

	宣传工作出版、文献、
信息传播、知识产权费
	
	

	宣传场租费
	
	

	培训会务费
	
	

	培训材料购置费
	
	

	培训差旅费
	
	

	培训场租费
	
	

	培训工作出版、文献、
信息传播、知识产权费
	
	

	劳务费
	
	

	专家咨询费
	
	

	其他支出
	
	

	总    计
	
	




五、申报单位意见
对项目意义、实施方案可行性、负责人和主要工作人员的素质与水平及本单位支持措施签署具体意见）











                                                       年    月     日（盖章）



六、审批意见
	同意立项，请持该项目申报书到经办机构签订协议。











                                  





                                     （公章）
          年     月     日
	不同意该项目。

















 （公章）
                 年      月      日


[bookmark: _GoBack]
— 20 —

