附件4

慈善工作先进单位推荐表

	单位名称
	

	单位性质
	
	法定代表人
	

	单位联系人姓名
	
	单位联系人联系电话
	

	单位地址
	

	业务范围
	

	何时何地

受过何种奖励
	

	主要先进事迹（300字以内）

	

	所在单位

意    见
	（盖  章）

                             年  月  日

	推荐单位

意    见
	（盖  章）

                             年  月  日

	综合评审

意    见
	（盖  章）

                             年  月  日


