辽宁医学院      年   月学生党员拟发展情况汇总表
	单位名称
	

	拟发展党员数量
	专    业
	年  级
	人  数
	学院党委组织部审核发展人数

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	合        计
	
	

	特邀党建组织员
审核意见
	签字：                 年    月    日

	党总支

审核意见
	（章）    
负责人签字：                 年    月    日

	学院党委组织部
审核意见
	（章）    

负责人签字：                 年    月    日


