	附件2
	
智能型电气火灾监控系统建设情况汇总表

	填报单位：
	
	                                    填报时间：年  月  日

	序号
	使用单位名称
	使用单位地址
	单位类型
	安装数量（套）
	是否开展安装前电气线路隐患排查整治
	产品型号
	设备厂商名称
	运维机构名称
	使用单位联系人及电话
	投入经费（万元）
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	1、场所类型为：具有火灾危险性的文保单位及历史保护建筑和街区、养老机构及救助福利机构、医院、居住出租屋、服装和制鞋等劳动密集型生产企业、危化品场所、工贸企业、电气火灾高发的场所及电气隐患严重的区域等；
2、本表由各地于每季度末2日前报送。



