
全建統一様式第９号

年度（    年    月～    年    月）安全衛生管理計画書
元  請
確認欄

事業所の名称                       

所   長   名                     殿 年      月      日

     会 社 名                              印
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衛 生 管 理 者

安全衛生推進者等

工 事 担 当 責 任 者

3

基
本
方
針

重  点  施  策 実  施  項  目 目      標 元 請 指 導 欄

役    職    名 氏        名

年間（年度）スケジュール
実施上の留意点担      当

担 当 役 員

雇 用 管 理 責 任 者

統括安全衛生管理者

安 全 管 理 者


