泉州师范学院重要事项会签审批表
	名  称
	

	承办单位
	
	时   间
	年   月    日 

	经办人
	
	联系电话
	

	基本情况说明：（背景情况、文本审核会稿情况、相关会议研究情况等，可另附纸）



	承办单位意见：

	相关职能部门意见：

	校领导意见：


注：此表由承办单位存档，复印件送党政办综合督查科备案。
