附件

专项清理问题清单

填表单位：(盖章) 　　　　　　　　　　　联系电话： 　　　　　　　　　　填表时间： 年 月 日
	序号
	单位名称
	问题事项
	清理结果
	清理理由
	未清理原因

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	合计：梳理发现问题 　项，完成清理　 项，未清理 　项


说明：

1.“填表单位”为各部门、各预算单位。 

2.“单位名称”填写自查自纠单位名称。 

3.“问题事项”填写文件名称及文号或者采购项目名称。 

4.“清理结果”填写已清理或者未清理。 

5.“清理理由”对照通知明确的清理范围填写。 

6.“未清理原因”填写未完成清理的政策依据、具体理由及实施期限。
