附件3
全国内部审计先进单位选票

	单位名称
	备注

	
	


全国内部审计先进工作者选票

	姓名
	单位名称
	备注

	
	
	


注：1.请各单位按照评选要求和通知所附参选名单，在以上选票对应位置进行填写。
2.每张选票应选人数应符合要求，多选的视为废票。  
  投票单位：                    
