
附件3

市政协十四届六次会议期间请假申请表
	姓名
	
	组别
	
	联系

电话
	

	不能参会事项
	

	请假

事由
	签名：
                      年  月  日

	小  组

召集人

意  见
	签名：
                         年  月  日

	大会秘

书处领

导意见
	      签名：           年  月  日

	备注
	为在紧急情况能联系到您本人，请假期间，请您提供 

一位您身边人员的手机号码。 

（姓名：           ，手机号码：             ）
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