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2016年上海健康医学院基层党风廉政建设特色项目申报表
	项目名称
	

	项目负责人姓名

担任职务
	
	所在部门/学院/单位
	

	联系电话
	
	电子邮箱
	

	项目组其他成员：

	编号
	姓名
	所在部门/学院/单位
	分工

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	预期目标（项目意义和效果，尤其是相关长效机制的建立等）：
创建的现有基础（可行性分析）：

实施步骤和相关举措：

本项目的创新之处（特色和亮点）：




	经费预算

支出科目

金额（元）

具体用途

合     计

所在党总支（支部）意见：

党组织盖章：
党组织负责人签名：
                                              年   月   日

	校纪委意见：
盖   章：

年   月   日

	校党委意见：
盖   章：

年   月   日
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