	事故隐患整改通知书

	受检部门 :
	 
	NO: 
	

	存在的事故隐患
	

	应采取的整改措施
	

	检查人员

签名:
	

	
	检查时间:                  

	受检部门

负责人签名:
	

	
	签收时间:                  

	中心领导

签名:
	

	
	签发时间:                  

	    根据上述整改意见，请于        年       月       日前整改完毕，并将整改情况书面报保卫科，逾期不改，将按<<消防法>>和相关法规及中心有关规定予以处罚。

	                                                         肿瘤防治中心总务处保卫科

	                                                         年     月     日


