  附件2

赣州市残疾人辅助性就业机构考核登记表
	考核时间
	

	机构名称
	

	是否在机构醒目位置公示机构名称
	

	是否具备合法产权或三年以上有效租赁合同（协议），人均使用面积不低于5平方米，并按照规定进行登记注册。
	

	是否安置的智力、精神和重度肢体残疾人不少于10人。
	

	是否具有相对稳定的劳动生产项目，且至少已开展生产劳动6个月以上。
	

	是否与安置的残疾人或其亲属签订了不低于6个月的劳动合同或相关协议，其中签订全日制劳动合同的，应按规定参加社会保险。
	

	是否实行弹性工作制度,残疾人日工作时间不少于3小时或周工作时间不少于15小时。
	

	是否通过银行等金融机构向安置的每位残疾人支付了不低于当地最低工资1/4的劳动报酬。
	

	是否具有适合残疾人工作、生活的无障碍环境，具备较为完善的劳动安全保护措施。
	

	是否配备一定比例的专门服务人员。
	

	是否建立健全管理规章制度
	

	考核小结
	

	考核结果
	（）合格
	（）不合格



                     填表时间：  年 月 日 考核人员：                                            

考核组负责人：
