附件2


专项整治方案


专项整治问题：                                   
牵头负责人：                                     
联系方式：                                       
报送单位（部门）：                                





2023年    月    日
	牵头负责人
	
	职务
	

	相关责任部门
	

	问题描述：

	整治措施：

	整治目标：

	存在哪些困难或需要哪些单位统筹联动：

	以下内容整治完成后填写

	整治成效：

	牵头负责人自评：



签字：           
年   月   日

	党委（党总支）意见：


签字：           
年   月   日
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