
附件2：

身份证明 
兹有      同志，性别：   ，身份证号：                ,于       年    月通过            方式进入本单位，其身份为（财政全额拨款事业干部 / 行政机关公务员）身份，本单位为（财政全额拨款事业 / 行政机关）单位。
                                       单所在单位（盖章）

                                        年   月   日

———————————————————————————
同意报考证明 
兹有      同志，性别：   ，身份证号：                ,该同志系（单位）                          在编在职人员，其于       年    月申请参加泸州龙马潭区人力资源和社会保障局公开遴选（选聘）工作人员考试，我处同意该同志参加你局此次公开遴选（选聘）考试。

所在单位（盖章）
        所在县区组织或人社部门（盖章）
   年   月   日

                年   月   日
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