附件
成都中医药大学
目标管理改革创新工作申报审批表
单位（盖章）：                
	申报事由
	

	申报项目简介及
成效
	                       （可另附支撑材料）

	申报单位意见
	                
部门负责人（签字）：
年   月   日                    

	党政
办公室
审查意见
	                              
党政办公室负责人（签字）：
                             年   月   日

	目标管理工作领导小组审定意见
	同意
加分
	加分项目：   
加分分值：            
         领导小组负责人（签字）： 
                                    年   月   日

	
	不同意加分
	
  
领导小组负责人（签字）：    
年   月   日


填 报 人：                          填报时间：      年   月    日

