附件2：

门店疫情防控及安全摸底排查表

门店名称：_________________________________
营业执照名称及证号：_______________________
法人/负责人：______________________________
许可证编号及有效日期：                                         
[bookmark: _GoBack]排查时间：___________________排查人员：__________________
对照问题：
1.进店扫码 (   )         2 .人员佩戴口罩(   )
3.来榆返榆登记码(   )    4.查验行程码(   )
5.测量体温(   )          6.消毒记录(   )
7.设置一米线等(   )      8.核酸检测(   )
9.陕西一码通固定场所码张贴使用(   )
10.年报公示      是（  ）     否（  ）
11.门店房屋性质：__________________________________
12.门店经营用水：__________________________________
13.门店用电线路：_________________________________
14.门店消防设施设备配备：________________________
15.从业人员及联系方式：从业     人

16.其他__________________________________
整改情况：_______________________________________
门店负责人签字：_______________
靖边县市场监督管理局
年   月   日
