附件：


泰安高新区信息发布保密审查表

    信息发布单位：（盖章）高新区社会事业局
	序号
	部门
	信息名称
	发布形式
	发布信息部门单位负责人意见
	审查机构或者人员审查初步意见
	委主管领导

意    见

	
	计生卫生科
	第一届齐鲁基层名医人选的公示公告
	    网站公开√□

    依申请公开□

    其他□
	同意□

  不同意□
	   同意□

   不同意□
	  同意□

  不同意□

	
	
	
	    网站公开□

    依申请公开□

    其他□
	同意□

  不同意□
	   同意□

   不同意□
	  同意□

  不同意□

	登记的相关信息材料经我单位审查，内容不涉及国家相关机密，可在各类官方媒体（官方报纸、网站、电视台）刊登。

承办人：（签字）                                        信息发布人：（签字）
	（签字）
	（签字）
	（签字）


注：1.本表格由机关、单位发布主管部门负责填写和保管，并留存复印件；宣传文化中心负责信息发布审查表原件保存；

2.机关、单位发布通知公告信息均应填写本表格进行登记，该登记表务必认真保存，作为网站刊登公示公告信息的重要依据；

3.审查过程应在“□”打“√”，并签字。信息发布承办人为信息发布单位管理员；该表格属于保密重要事项，禁止外传或丢失；

4.信息发布承办人报送纸质审查表及材料，报委领导批示同意后，所签署的发布审查表及信息材料务必报审查部门登记入档保存；

5.审查部门登记后，承办人将签署审查表复印件及电子版报一楼最西信息办公室信息发布，信息发布人在表格签字完成所有程序；

6.电子版通过部门专门U盘传递，不得通过网络传递；信息发布人签字后，未按规定时间发布及撤下，请与宣传文化中心联系投诉；

7.不明确事项应当由本部门单位、宣传文化中心联系。

