
浙江省国土空间规划学会标准复审结论单
	标准名称
	

	标准编号
	

	复审
专家
	姓名
	工作单位
	职务
	职称

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	复审意见
	


负责人（签章） 
                                    年       月     日

	标委会
意见
	复审结论
	1. 继续有效 □      2. 个别条目修订 □      
3. 局部调整 □      4. 全面修订 □       
5. 废止 □

	
	

负责人（签章）            公章                           

                          年      月     日




                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          
