新闻单位驻吉机构2023-2024年度核验表

	新

闻

单

位
情
况
	新闻单位名称
	（应与编办等部门审批登记的第一名称一致）

	
	业务范围
	

	
	新闻单位性质
	（分：事业法人、企业法人、非法人编辑部）

	
	地址及邮编
	
	法定代表人或

主要负责人
	

	
	驻地方机构

管理部门
	
	办公电话
	

	
	驻地方机构

管理部门负责人
	
	移动电话
	

	
	主管单位
	
	主办单位
	

	
	新闻单位统一

社会信用代码
	

	驻

吉

机

构

情

况
	驻吉机构名称
	

	
	经费来源
	
	经费数量(万元)
	

	
	地址及邮编
	
	办公用房性质  
	（分：购置、划拨、租赁、借用等）

	
	总人数
	
	在编人数
	

	
	聘用人数
	
	持新闻记者证

采编人数
	

	
	未持新闻记者证人数
	
	其它人数
	

	
	负责人姓名
	
	办公电话
	

	
	移动电话
	
	电子邮箱
	

	
	驻吉机构开设的新媒体账户以及

人员以职务身份开设的新媒体账户情况
	（没有填“无”）

	新闻单位驻地方机构管理制度
	（请列出驻地方机构统一采访、新闻采编、人员管理、教育培训、工作记录、自查评估、巡视检查等管理制度目录，具体内容附后）

	新闻单位驻地方机构变更情况
	（包括2023年至今变更项目的时间和内容，没有填“无”）

	新闻单位意见：
（签章）
                      年   月   日
	市州新闻出版局意见（仅限于省内新闻单位驻地方机构）：

 （签章）
   年   月   日

	省级网信主管部门意见（仅限中央重点新闻网站驻地方机构）：
（签章）
                  年   月   日
	省新闻出版局意见：

 （签章）
                    年   月   日


（此表正反面打印，一式3份）

附件2








