
关于同意机关、参公以及国有企事业单位在职人员

参加福清市事业单位公开招聘考试的证明

	姓  名
	 
	性  别
	 
	身份证

号  码
	

	现工作单位及职务
	
	联  系
电  话 
	

	报考单位及
职位
	

	个人

简历
	

	所在单位意见
	同意其参加福清市事业单位招聘考试，若被聘用，本单位将配合办理后续相关手续。
（盖章）
年   月   日
	所在单位主管部门意见
	（盖章）
年   月   日

	机关事业单位的县级以上组织人事部门或央企国企单位主管部门意见（有人事权的主管部门）
	（盖章）
年    月     日

（本格盖章表示本单位有人事权，同意报考决定有效）


注：地市直以上机关事业单位应征得主管部门同意，主管部门意见表示同意报考决定有效。县级及以下机关事业单位应征得本县组织人事部门同意意见。

本表为参考格式，考生也可以使用其他表格或表述，但也要有单位、主管单位以及有权限的组织人事部门意见。
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