附件2：

××分工会出席吉林医药学院第四届“双代会”代表候选人
（按姓氏笔画排序）

	符 号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	候 选 人 姓 名
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



××分工会主席候选人
	符 号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	候 选 人 姓 名
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


 SHAPE  \* MERGEFORMAT 






填写选票说明








1.本选票应选×名。所选人数多于×名为废票，等于或少于×名为有效票。


2.如赞成，在候选人姓名上方的空格内画“○”；如不赞成，在候选人姓名上方的空格内画“×”；如弃权，不画任何符号；其它符号无效。


3.请用钢笔或圆珠笔填写，符号、字迹要清楚。








××分工会出席吉林医药学院


第四届“双代会”代表候选人








选





票








202×年×月×日








填写选票说明








1.本选票应选1名。所选人数多于1名为废票，等于或少于1名为有效票。


2.如赞成，在候选人姓名上方的空格内画“○”；如不赞成，在候选人姓名上方的空格内画“×”；如弃权，不画任何符号；其它符号无效。


3.请用钢笔或圆珠笔填写，符号、字迹要清楚。











××分工会主席候选人








选





票








202×年×月×日








