附件7
济宁市“人民满意示范单位、人民满意

公务员示范岗”征求意见表

单位名称：                    单位负责人：          
	纪检（监察）部门意见：

                盖章

            年   月   日
	组织人事部门意见：

                盖章

            年   月   日

	综合治理部门意见：

                盖章

            年   月   日
	计划生育部门意见：

                盖章

            年   月   日

	信访部门意见：

                盖章

            年   月   日
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