附件四


     恒源祥联合体代表大会     分会提案

第     号
类别（         ）                               200  年     月     日

	案

由


	

	提案发起人
	会员姓名
	
	单位和职务
	

	
	联  系

方  式
	单位地址

邮编            电话              e-mail

	
	
	其它联系地址

邮编            电话              e-mail

	提案人
	会员姓名
	
	联系方式
	

	
	邮    编
	
	电    话
	
	e-mail
	

	
	会员姓名
	
	联系方式
	

	
	邮    编
	
	电    话
	
	e-mail
	

	其他联名会员
	                                      （联名提案答复前三名）

	会员意向
	（主办）
	（会办）

	审查意见
	□同意立案        □不予立案

                      签名            200  年     月     日

	领导批示
	

	办理单位
	主办

	
	会办


注：请勿用铅笔或圆珠笔书写，字迹要清楚。
	提案内容：
	

	
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	（不够书写，请另附页）


