 浙江省爆破工程技术人员安全作业证

换证和年审工作规则

一、换证

（一）申请换证的范围。
当有下列情况时，持证人员可以申请换发《爆破工程技术人员安全作业证》，公安机关应当予以受理。
1、提高作业级别或扩大作业范围的；

2、作业证有效期满的； 
3、变更工作单位的；

4、所在单位名称变更的；

5、本人姓名、身份证号更改的；

6、现有作业证基本信息错误的；

7、作业证遗失或严重毁损的；

8、其他必须换证的原因。

（二）申请换证须提交的资料。
下列表式资料和复印件均使用标准的A4型纸。

１、基本资料： 
（１）《爆破工程技术人员安全作业证年审（换证）申请表》。

填表内容必须真实、完整、清晰，“所在单位审查”意见栏内须由单位写明换证原因及同意换证意见，并由负责人签名确认，并加盖单位法人公章。

（2）《爆破工程技术人员信息管理系统录入表》。

该表应直接用下载的模板打印，基本信息真实、完整。

（3）申请人身份证复印件。
在1页中含身份证的正反两面，1:1复印。

（4）申请人《爆破工程技术人员员安全作业证》复印件。

在1页中含正证、副证，1:1复印。

２、换证原因证明资料：
（1）提高作业级别或扩大作业范围的，由省公安厅统一组织实施。

（2）变更工作单位的，申请人与原单位解除劳动关系的法律有效凭证，与新单位建立劳动关系的法律有效凭证。该两项凭证均须有单位法人公章。

（3）单位名称变更的，由工商登记机关出具的单位名称变更证明凭证。

（4）本人姓名、身份证号更改的，有变更记录的户籍登记凭证（如户口簿等）、身份证复印件。

（5）现有作业证基本信息错误的，含正确信息的法定有效凭证或复印件，如身份证或工商登记凭证复印件等。

（6）作业证遗失的，本人登报声明遗失作废的报纸原件，有刊登声明信息的复印件１页，并注明报刊名称、出版日期、版面。

（7）严重毁损的，提供已严重毁损的原件。

（三）公安机关受理、审查。
１、爆破工程技术人员作业证换证申请，应当向所在单位注册地县级公安机关提出，由县级公安机关负责审核。县（市、区）公安机关审核下列事项，无误的，填写审核意见，加盖公章，并将有关资料交还申请人。

（1）申请资料的完整性、有效性；

（2）申请人及其单位的基本信息与所附有效证件记载是否一致，法定凭证的原件与复印件是否一致；

（3）申请人是否符合爆破作业人员基本条件；

（4）核对公安部爆破工程技术人员登记信息。 
２、市公安机关受理时，应核对下列事项。确认无误的，填写审核意见，加盖公章，并将有关资料交还申请人。

（1）申请人所提供的相关资料是否完整、是否符合本规则；

（2）是否已经县级公安机关初审，初审意见是否明确；

（3）其他事项。 

二、年审

（一）年审的申请时间。
从作业证记载的有效期起始日起，在有效期内，第11个月应当提出年审申请；年审时间为第12个月。逐年类推。

（二）年审应当提交的资料。
以下表式均使用标准的模板，A4纸型。

1、《爆破工程技术人员安全作业证年审（换证）申请表》。

填表内容必须真实、完整、清晰，“所在单位审查”意见栏内须由单位写明对申请人本年度内业务和守法情况的基本评价，明确是否同意年审的意见，由负责人签名确认，并加盖单位法人公章。

2、《爆破工程技术人员年度业绩表》。

本表采用标准模板直接打印。由申请人所在单位编制，相关项目负责人填写签字确认，企业负责人审查签字确认，加盖单位法人公章。

3、申请人身份证、《爆破工程技术人员安全作业证》正、副证。

（三）公安机关受理、审查。
1、县级公安机关治安部门审核：
（1）审查上述资料、证件的完整性、有效性（包括证件是否过期、是否存在上年度未进行年审等情况）；

（2）核对申请人作业证和身份证信息、所在单位信息与填表信息的一致性；

（3）申请人有无不宜继续从业的情况；

（4）使用有关信息系统，检索申请人在年度内是否存在违法、犯罪和公安机关处罚记录，形成检索结论（使用A4纸打印），检索人签字，加盖专用章，附于申请资料内。

（5）在审批表的县级审查意见栏内填写审查意见，加盖公章。

2、市级公安机关治安部门审核：
（1）审查资料的完整性、有效性；

（2）核对本市有关作业情况，有无违反管理规定的记录；

（3）在审批表市级审查意见栏记载审查意见，加盖公章。

三、省厅受理、审核和发证

省工程爆破协会设有“爆破工程技术人员作业证服务”项目。本省爆破工程技术人员办理作业证换证、年审申请时，在完成县、市两级公安机关的审核后，可将申请资料提交省工程爆破协会，由协会办理此后直至领取作业证的各项事务。

（一）受理时间。
1、年审申请，在每个月第7、8、9个工作日内送达申请资料（含作业证副证）。

2、换证申请，在1月、4月、7月、10月的第7、8、9个工作日内送达申请资料。

省爆协在接收申请人的申请资料时，协助申请人检查、整理申请资料，登记申请人的联系方式，编制有关电子数据，于当月内将申请资料送交省公安厅治安总队。

（二）省厅治安总队审查、审批。
1、对年审的，审查通过后，在作业证副证上签章，登记后交省爆协通知申请人领取。

2、对换证的，审查通过后，报公安部审批制证，并向申请人开具换证申请受理凭证，交由省爆协通知申请人领取。该受理凭证可用于证明申请人已经申报换证，等待新证下发。

（三）证件发放。
1、年审后副证的领取。申请人接省爆协通知后，直接到省爆协登记、领取已经年审签章的副证。

2、换证后新证的领取。公安部下发新制证件后，由总队统一交省爆协，由省爆协通知申请人领取。申请人直接到省爆协登记、领取新证，同时上交原作业证（正、副证）。

3、省爆协向省公安厅提交领证人员的签名登记表（原件）和上交的原作业证（正、副证）。

四、外省作业证的年审和换证管理

（一）本省公安机关不受理外省作业证（作业证编号前2位不是“33”的）年审、换证申请。
所在单位和持证人在一个年度内在本省作业的，当发证地省级公安机关来函要求出具县、市级公安机关审查意见的，可以按照本规则审查本地范围的基本情况，签署审查意见后，交由申请人到发证地公安机关办理年审或换证。

（二）持外省作业证的人员，因所在单位长驻本省，并且不再返回原地的，可以申请换证。
持证人经单位同意，可以申请换成本省的作业证。申请受理程序按本规则办理，但应当经原发证地省级公安机关审查同意，并在申请审批表的省级公安机关意见栏内签署同意由我省换证的意见，并签章后，提交本省厅。

（三）持外省作业证的人员，因被本省单位聘用，需要换证的，可按本规则之“变更工作单位”的换证方式办理。

附件：爆破工程技术人员安全作业证管理表式标准模板

1、爆破工程技术人员安全作业证年审（换证）申请审批表

2、爆破工程技术人员信息管理系统录入表

3、爆破工程技术人员年度业绩表

爆破工程技术人员安全作业证年审（换证）申请审批表
	姓名
	
	性别
	
	身份

证号
	
	贴照片

	职称
	
	有效

期限
	
	作业

证号
	
	

	作业

级别
	
	作业

范围
	
	

	工作

单位
	
	

	所在单位审查意见
	（盖章）
                                              年     月     日

	县级公安机关意见
	                                                                                              （盖章）
                                              年     月     日

	地市级公安机关意见
	                                                 （盖章）
年     月     日

	省级公安机关意见
	（盖章） 
年     月     日


爆破工程技术人员信息管理系统录入表

	姓名
	
	性别
	
	身份

证号
	
	贴照片

	职称
	
	所属

系统
	
	是否

专家
	
	

	类别
	A :首次颁证     B：作业级别或作业范围变更    C:其他变更
	

	工作单位
	
	

	户口所在
	省（区/市）
	市（地/州）
	县（市/区）
	

	以上由本人填写                     以下由发证机关填写

	作业级别
	
	作业范围
	


填表说明：

1、“所属系统”按下列代码填写：

BZ兵器    CB船舶    DK地矿    DL电力     HG化工    HZ核工业

JG建材    JD军队     JS建设     JT交通     LY林业     MT煤炭

NY农业   SH石化     SL水利    TD铁道     XX所属系统不明确

YJ冶金    YS有色

2、“是否专家”是指是否为考核专家组成员。

3、“类别”一栏按选项划“∨”。
4、“工作单位”一栏不得超过12个字。

5、照片为1寸彩色免冠证件照。

6、“作业范围”按下列代码填写：

I 一般土岩爆破          II（A）大爆破（A级）  II（B）大爆破（B级）

II（C）大爆破（C级）   II（D）大爆破（D级）  III（A）拆除爆破（A级）

III（B）拆除爆破（B级）III（C）拆除爆破（C级）Ⅳ特种爆破

   年度               爆破工程技术人员年度业绩表                 （公章）
	姓名：
	
	作业证号：
	
	作业类别：
	
	单位：
	

	序
	时间
	项目名称
	作业种类等级
	承担职责
	完成情况
	主管确认签字

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


单位负责人确认签字：                                                           日期：
