	参团人员因公出境前公示信息表

	派员单位（盖章）： 
	联系人：　　       电话：

	公示地址：
	公示时间：　 年  月  日至　年　月　日

	经费来源：

	参团人员

姓名
	单位
	职务
	经费

（万元）
	上次出境时间
	上次出境地区

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	预计出境时间： 
	出境地区： 
	在外天数：

	组团单位： 

	往返路线： 

	出访任务：

	单位监督电话：
	任务审批监督电话：028-84356226

	公示情况： 
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