附件2

广西中医药大学干部人事档案查借阅申请表
（个人因私查阅用）

	查档人信息
	姓名
	
	所在单位
	

	
	身份证号
	
	联系电话
	

	被查档对象
	姓名
	
	与查档人关系
	

	查档事由
	

	查档内容
	

	党委组织部或

人事处意见
	主要负责人签字：                 年    月    日

	档案馆意见
	                年    月    日

	处理结果
	经办人签字：                 年    月    日


注：1.科级及以上干部经党委组织部审批，其他教职工经人事处审批。
2.查档人与被查档人不同，查档人需持本人身份证，并提供被查档人身份证复印件、委托书或相关材料办理。

