附件3
先进基层党组织推荐和审批表
填报单位：                                      编号：×
	党组织名称
	中共重庆××大学××学院委员会
（或中共重庆××大学××支部委员会）

	所在省、市、县
	××大学

	党组织负责人
	
	联系电话
	

	基
本
情
况
	（填写所在基层组织简要情况，所成立基层党组织的党员数、组织设置、领域类型等主要情况。使用方正仿宋_GBK字体，数字、字母为Times New Roman字体，间距20磅，下同）
×党委下设×个党支部，有＊名正式党员、＊名预备党员，党委班子成员有＊人。近年来，党委带领党员干部师生......，。（本栏200字以内。）

	曾
受
表
彰
情
况
	（重点填写奖项较高奖励情况，不超过10项，按时间先后排序；依次填写表彰奖励时间、授予单位、名称；所填信息一定要与证书或文件表述一致；没有受过奖励的，要填写“无”）
2018.06  被重庆市*****授予“重庆市新农村示范点”
2025.06  被重庆市****区委评为**区先进基层党组织

	主

要

事

迹
	
    （主要写党组织发挥战斗堡垒作用的做法和成效等，400字以内，使用方正仿宋_GBK字体，数字、字母为Times New Roman字体，间距20磅）

	填报
单位
党委
意见
	





负责人签字：                   （填报单位党委盖章）
                                   年  月  日
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