
基层工作经历证明

***单位：
 兹证明，本单位________同志，男（女），于______年____月____日出生。其身份证号：_________________________________。于________年____月____日至________，在________________________单位从事__________（岗位）工作。
以上经历表明该同志已具有两年以上工作经验。
特此证明
 （单位盖章）

                               2019年**月**日

工作经历证明
XX人力资源和社会保障局：

XXX同志，于XX年XX月至XX年XX月在我单位工作。

特此证明

 

 

      （单位盖章）

                               二0XX年XX月XX日

基层工作经历证明

XX省各级公务员主管部门：

兹有　　　　　同志，　　　　年　　月　　日起至

　　　　年　　月　　日在　　　　　　　工作。

我单位的性质为：（机关、事业、企业、其他）。

我单位的行政级别为：（省级、州级、县级、乡级，不属机关、事业或国企单位）。

此证明情况属实。

证明人：

联系电话：

　　　　　　　　　　　证明单位名称（章）

               年　　月　　日

工作经历证明

XXX，女，身份证号XXX，20XX年XX月至今在我单位财政所从事会计工作，特此证明。

                     XX单位
                      20XX年XX月XX日

单位同意报考证明

兹有我单位职工XXX，身份证号XXX，参加XX省20XX年公务员考试，我单位同意其报考，并保证其如被招聘，将配合有关单位办理相关手续。

该同志在我单位的工作起止时间为：20XX年XX月至今。我单位的性质为企业。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   　 年　 月   日

实习工作经历证明

XXX，女，身份证号XXX，20XX年XX月至20XX年XX月在我公司实习，特此证明。

                    XXX有限公司

20XX年XX月XX日


