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壹、 事業單位基本資料 

公 司 名 稱  

通 訊 地 址  

行 業 別  

規 模 
□中小企業(勞工人數未達200人者) 

□大企業(勞工人數達200人以上者) 

公 司 負 責 人  公 司 統 編  

計 畫 聯 絡 人  電 話 (  ) 

電 子 郵 件  傳 真 (  ) 

公 司 簡 介 

（含產品種類介紹） 

製程及工作

環 境 說 明 

檢附製程流程圖、廠房平面圖 

(請另以 A4大小呈現，並標註申請補助之作業環境監測項目編號及位置) 

申 請 類 別 化學物質（CMR）     

本公司同意執行本計畫，且保證檢附資料均屬正確。 

 

公司印鑑：                負責人簽章：           
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貳、 申請監測項目樣本數與委託採樣分析費用 

一、 申請監測項目一覽表 

項

次 
種類 

樣本數 

(不含空白) 

單點委託 

採樣分析費用 
小計(元) 

1 1,2-環氧丙烷    

2 1,3-丁二烯    

3 1-溴丙烷    

4 
3,3-二 氯-4,4-二 胺 基

苯化甲烷 
   

5 乙二醇甲醚醋酸酯    

6 二甲基乙醯胺    

7 甲醛    

以上合計(元)  

二、 申請監測項目報價單 

檢附作業環境監測機構之報價單，報價單內容需載明實施

之監測種類，以及樣本數(不含空白)與單點採樣分析費

用。 
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參、 採樣規劃說明 

化學品名稱  
預計實施監測日期 

年    月    日 

採樣目的  

作業現況調查 

項次 作業名稱 作業區域 作業人數 
作業時段 
(註明起訖) 

作業頻率 
（hr/週） 

使用量 
（Kg,L/週） 

作業方式 
(依所列項目 

在適當位置勾選) 

控制措施 
(依所列項目在適當位置勾選) 

人工 
機械 

自動 
無 

局部 

排氣 

整體 

換氣 

其他 

(請填寫現場控制措施) 

1 (範例)金屬表面處理作業 表面處理區 6 08:30~17:30 40 300  V  V   

2             

3             

4             

5             

採樣點規劃 

項次 作業名稱 作業區域 
採樣點數 

（不含空白樣本，同一「作業名稱-作業區」之 

長時間、短時間採樣樣本數請分開填列） 

採樣時間 
(依所列項目在適當位置擇一勾選) 

TWA(8小時) STEL 

1      

2      

3      

4      

5      

(本表單不足時請自行增列使用) 

 

行
政
院
公
報
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
第
 
 
 
卷
　
第
 
 
 
期
　
　
 
 
 
 
 
 
 
 
　
　
衛
生
勞
動
篇

行
政
院
公
報
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
第
0
2
8
卷
　
第
0
9
6
期
　
　
2
0
2
2
0
5
2
5
　
　
衛
生
勞
動
篇


