附件1：
省直机关工委运用第一种形态问题线索处置表
填表单位：                                            年   月    日
	线索来源
	
	收件日期
	

	反映人
	
	性别
	
	年龄
	
	政治面貌
	

	工作单位

及职务
	
	联系电话
	

	被反映人
	
	性别
	
	年龄
	
	政治面貌
	

	所在组织及职务
	

	反映主要问题
	

	纪工委或机关纪委

意见
	

	领导批示
	

	备  注
	


附件2：
省直机关工委运用第一种形态谈话通知书
鄂直工谈字〔    〕  号
​
　　　　同志：
根据《中共湖北省委省直机关工作委员会关于落实全面从严治党要求运用监督执纪“第一种形态”的实施办法（试行）》等有关规定，请于　　　年　　月　　日　　午　　时到　　　         接受谈话。
特此通知。

　　
年　　月　　日

…………………………………………………………
省直机关工委运用第一种形态谈话通知书
鄂直工谈字〔    〕  号
​
　　　　同志：
根据《中共湖北省委省直机关工作委员会关于落实全面从严治党要求运用监督执纪“第一种形态”的实施办法（试行）》等有关规定，请于　　　年　　月　　日　　午　　时到　　　         接受谈话。
特此通知。

　　
年　　月　　日

附件3：

省直机关工委运用第一种形态谈话记录
	谈话类型
	谈话提醒

	谈话人员
	姓名
	职务

	
	
	

	
	
	

	谈话对象
	姓名
	
	性别
	
	年龄
	

	
	支部及职务
	

	谈话时间
	
	谈话地点
	

	主要谈话内容
	（此页不够可另加）

	谈话对象签字
	  签名：                              年　　月　　日


记录人：

附件4：

省直机关工委运用第一种形态函询通知书
鄂直工函询字〔    〕  号
​　　　　同志：
根据全面从严治党的要求和《中共湖北省委省直机关工作委员会关于落实全面从严治党要求运用监督执纪“第一种形态”的实施办法（试行）》规定，请你对以下情况做出书面说明，表明态度，并将函询通知书及反馈表等有关材料于​　　　　年​　　　　月​　　　　日前报送我委。 
（函询内容​）　　　​　　　　​　　    　　​　　　　​　　　　​　

​　　　　​　　　　​　　　　​　　　　​　　　　​　      　　　​　​　　

​　　　　​　　　　​　　　　​　　　　​　　      　　​　　　　​　​　　

​　　　　​　　　　​　　　　​　　　　​　　　　​　      　　　​　​　　

​　　　　​　　　　​　　　　​　　　　​　　      　　​　　　　​　​　　

                          省直机关纪工委（机关纪委）
年   月   日   
附件5：

省直机关工委运用第一种形态函询回复表
	姓 名
	
	单 位
	
	职 务
	

	主要问题
	

	本人说明
	（此页不够可另加）


附件6：
省直机关工委运用第一种形态诫勉谈话通知书
鄂直工诫谈字〔    〕  号
​　　　　同志：
根据全面从严治党的要求和《中共湖北省委省直机关工作委员会关于落实全面从严治党要求运用监督执纪“第一种形态”的实施办法（试行）》规定，经研究决定，对你进行诫勉谈话。请你就以下各方面情况，实事求是地作出说明和提供相关证明材料，并于​　　年　　月  日​　　时到​　　　　​　　　　接受谈话。 
（谈话内容）                                            

请准时参加，不得借故推诿、拖延。
谈话联系人：
联系电话：
                             省直机关纪工委（机关纪委）
年   月   日
附件7：

省直机关工委运用第一种形态诫勉谈话记录

	谈话类型
	诫勉谈话

	谈话人员
	姓名
	职务

	
	
	

	
	
	

	谈话对象
	姓名
	
	性别
	
	年龄
	

	
	支部及职务
	

	谈话时间
	
	谈话地点
	

	主要谈话内容
	（此页不够可另加）

	谈话对象签字
	  签名：                                年　　月　　日


记录人：
附件8：

省直机关工委运用第一种形态工作台账
单位：                                   时间：       年     季度
	实施方式
	实施对象
	合  计

	
	领导班子成员
（人次）
	党支部委员

（人次）
	党 员

（人次）
	

	谈话提醒
	
	
	
	

	函询
	
	
	
	

	诫勉谈话
	
	
	
	

	通报
	
	
	
	

	组织生活会
	
	
	
	

	民主评议党员
	
	
	
	

	其他
	
	
	
	

	总计
	
	
	
	


备注：分对象填写实施方式的次数。


