
江西天新药业有限公司

断路作业许可证 
                                                                编号：RSOP-TX-SM007-008R03 
申请单位 

车间及周边车间三员以上

人员；非车间相应部门的

副主任（副科级）以上人

员  

申请人 同左 

作业单位 按实际填写 
关联作业

证 

除设备检修证以外的其他作业证，例如作业

涉及登高、吊装、设备检修，则此处填写登

高作业证、吊装证，设备检修证不需要体现

和归档；盲板作业证体现但不合订，仍整本

填写。 
涉及相关单位（部

门） 
按实际填写 断路原因 按实际填写 

断路地段示意图及相关说明：按实际填写和画图                                          
                                               签字：申请人             年    月    日    时   分 

危害辨识 

□物体打击      □车辆伤害     □机械伤害      □起重伤害   
□触电          □淹溺         □灼烫          □火灾           □高处坠落   
□坍塌          □容器爆炸     □其他爆炸      □中毒和窒息     □其他伤害  
按实际填写 

序号 安全措施 落实情况 确认人 

1 作业前，制定交通组织方案（附后），并已通知相关部门或单位。 □是 □不适用 

2 
作业前，在断路的路口和相关道路上设置交通警示标志，在作业

区附近设置路栏、道路作业警示灯、导向标等交通警示设施。 
□是 □不适用 

3 断路作业过程中，施工单位应负责在施工现场设置围栏、交通警
告牌，夜间应悬挂警示红灯。 □是 □不适用 

4 在断路施工作业期间，施工单位不得随意乱堆施工材料。 □是 □不适用 

5 在断路施工作业时，设置安全巡检员，保证应急情况下道路随时
畅通。 □是 □不适用 

申请人（竖

向填写） 

6 
其他安全措施：按实际填写，没有安全措施的打“/” 

                                               编制人：申请人 

实施安全教育人 申请人 
 

申请单位意见                                 签字：  申请人            年    月     日    时    
分 作业单位意见                                      动土作业单位管理人员           

   签字：                       年    月     日    时    分 

有关水、电、汽、工艺、设备、消防、安全等部门会签意见         
   按实际需要找以上部门人员会签，若不适用的可以填“/”，再由申请人签字 

签字：                       年    月     日    时    分 
审批部门意见  
工程部副经理以上人员；道路吊装所关联的断路证，由吊装作业所在地的车间（科室）管理人员审批。       

签字：                       年    月     日    时    分 

完工验收                                         按实际填写时间 
           签字：申请人                     年    月     日    时    分 

注：1.断路作业结束后，施工单位应负责清理现场，撤除现场和路口设置的挡杆、断路标志、围栏、警告牌、

警示红灯。并通知各有关单位断路工作结束，恢复交通 
2.断路作业应按《断路作业证》的内容进行，严禁涂改、转借《断路作业证》，严禁擅自变更作业内容、扩

大作业范围或转移作业部位。3.规范修改、保持卷面工整。4.作业结束后《断路作业许可证》及其关联作业证

合订交安全部存档。5、本作业证有效期不超过半个工作日。上午所开作业证有效期至上午下班时，下午所开

作业证有效期至下午下班时，晚上所开作业证有效期至晚上下班时。


