CQTJ-QTBS006-2014/0                                    编号：
特种设备定期检验工作联络单
　　　　　①　　　　　　：
经检验，你单位　    　          ②　　　             ，存在以下问题，请于     年    月    日前将处理结果报送我院。　　　　
	问题和意见：
③
检验员：                        日期：
受检单位接收人：                日期：

	处理意见或结果：
④
受检单位主管负责人：            日期：
检验员：                        日期：


注：本联络单一式二份，一份检验单位存档，一份送受检单位。
填写说明：

①：填写受检单位全称；

②：可填写被检设备安装位置、注册代码、设备编号和

名称等能体现该设备唯一性的信息； 

③：填写检验中发现的问题，提出的建议应单独注明；

④：填写被检单位提出的处理意见或具体处理方式、结

果等并由检验人员进行确认。

