附件7
上海市交通行业安全生产挂牌督办
情况告知书
（编号：20**—***）
	单位名称
	

	单位负责人
	
	联系电话
	

	督办通知书编号
	
	要求完成时间
	

	督办问题描述：




	整改措施：

	整改完成时间
	
	申请时间
	

	核实情况
	意见：
（若核实未通过，请说明理由）



人员签名：         时间：      年    月    日

	核销意见
	□同意摘牌销号
□不同意摘牌销号。责令你单位继续整改，于     
年     月    日前，完成督办事项。

                             单位（盖章）
人员签名：         时间：      年    月    日


签收人签名：                           签收时间：      年    月    日
（本告知书一式两份，一份留存，一份交被挂牌督办单位）

