附件
友谊县2025年公开招聘社区工作者

选岗确认委托书

友谊县社区工作者公开招聘领导小组办公室：
本人        （身份证号                     ），进入了友谊县2025年公开招聘社区工作者选岗确认范围，因         
                                            （原因），本人无法现场参加选岗确认，特委托      （身份证号                       ，与本人为         关系）代为办理，由此产生的一切后果由我本人承担。

                         委托人：

                               （本人签字并按手印）

                             2025年  月   日

