惠州学院第一届教职工代表大会第三次会议

提 案 表

                                 类别：          编号：

	提案人
	
	单  位
	
	教研室

（科室）
	

	附议人
	

	承办部门
	

	提

案

内

容
	

	提

案

人

建

议

措

施
	

	审

查

意

见
	提案工作委员会主任签名:

                                   年      月       日


注：1、填写提案必须一事一案、一案一表。

2、提案人必须是正式代表，附议人至少为二人。
3、提案人的建议措施可另附。
	交

办

意

见
	年  月  日
	主

管 批

校

领 示

导
	年   月   日

	承

办

部

门

处

理

意

见
	负责人签名：              部门盖章：

                                  年      月       日

	主管校领导批阅
	年   月   日

	提

案

人

反

馈

意

见
	提案人对以上处理意见是否满意，请在以下栏内打√

	
	满意
	
	基本

满意
	
	一般
	
	不满意
	

	
	附言：

       提案人签名：

年   月   日
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