附件3
广西壮族自治区事业单位编制使用申请表

	申请使用编制单位情况
	单位全称
	

	
	机构级别
	
	经费来源
	

	
	核定编制数

（名）
	
	现有人数（人）
	

	
	
	
	其中
	行政管理

人数（占%）
	

	
	其

中
	行政管

理人员
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	专业技术

人数（占%）
	

	
	
	专业技

术人员
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	工勤人数

（占%）
	

	
	领导

职数
	厅级
	
	领导

人数
	厅级
	

	
	
	处级
	
	
	处级
	

	使用编制人员情况
	姓名
	
	性

别
	
	出生年月

（   岁）
	
	政治

面貌
	

	
	文化

程度
	
	毕业院校

及专业
	
	干部

或工人
	

	
	现工作

单位
	
	单位

性质
	
	经费

来源
	
	职务

职称
	

	
	身份证号码
	
	拟分配

岗位
	

	
	配偶

姓名
	
	现工作

单位
	

	申请使用编制主要理由
	

	使用

编制

单位

意见
	         （公章）

            年  月  日
	主管

部门

意见
	（公章）

    年  月  日

	机构

编制

部门

意见
	                                        年    月    日

	说明
	此表为事业单位办理人员入编专用表，一式二份。此表可复印使用。


单位负责人签字：          填报人：            联系电话：

              中共广西壮族自治区委员会机构编制委员会办公室 制

注：1.附件1用于流入、流出单位之间办理交流手续使用；附件2用于流入单位向人力资源社会保障部门增人备案使用；附件3用于流入单位向机构编制部门申请用编使用。

2.各地可结合实际根据工作需要对附件1、2、3进行修改。
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