附件3
行政执法监督检查处理审批表
                                  ××执监审〔  〕   号
	案由
	

	被监督
机关
	名称
	
	法定代表人
	

	
	地址
	
	联系电话
	

	案件来源及调查经过
	

	认定的事实和证据
	

	调查结论及处理意见
	
                              承办人签名：
  年   月   日

	承办部门负责人意见
	 
                                  签名：
年   月   日

	监督机关负责人意见
	
                                  签名：
年   月   日
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