
河南大学第一附属医院党史学习教育
支部学习情况周上报表

	支部名称
	

	上报时间

（第几周）
	月   日 至    月    日  第      周

	本周开展

学习次数
	    次 （未开展，填0次）

	本周
学习

内容
及

开展
详细

情况
	

	上报人
	
	联系电话
	

	支部书记签名
	


备注：如开展情况内容较多，可另附页；电子版上报信箱yfyxck@126.com

