附件：
永春县＊＊部门减权放权事项监管责任清单
填报单位：                   （盖章）                               填报时间：     年    月    日
附表一：取消的事项

	序号
	事项名称
	子项名称
	原实施机关
	监管责任单位
	监管主要职责及措施
	取消文件文号
	备注

	1
	
	
	
	
	
	
	

	……
	
	
	
	
	
	
	


附表二：下放的事项
	序号
	事项名称
	子项名称
	原实施机关
	监管责任单位
	监管主要职责及措施
	承接部门的职责
	下放文件文号
	备注

	1
	
	
	
	
	
	
	
	

	……
	
	
	
	
	
	
	
	


备注：1.“监管责任单位”填写本部门承担该事项监管职责的内设机构等。

      2.“监管主要职责及措施”填写减权放权后，本部门应当承担的有关法定监管职责以及本部门制定的具体监管措施。

3.“承接部门的职责”填写承接部门的具体承接落实要求。
4.上述表格电子文档填写后请报送至县委编办邮箱（ycbb708@163.com），联系人：周润泽，联系电话：23887950。
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