附件

2015年中秋国庆假期值班情况每日一报表
填报单位：
	时间
	月　　日　　
	值班领导及值班员姓名
	

	
	星期
	
	

	当　天　情　况　记　录
	


填报人：                联系电话：

注：１.在节假日期间要求将值班情况每日一报，如发生突发事件，要求即时电话报告，并及时书面报告。
２.每天下午15:30点前把当天情况记录传真至区政府总值班室。

- 4 -
－1－


