附件4
溆浦县社区工作证明
（模板）

溆浦县公开招聘社区专职工作人员领导小组办公室：

兹证明，本社区            同志，性别：   ，身份证号码：                     ，于    年  月至今，在我社区从事             工作，截止至2025年5月30日在我社区工作已满    年（工作年限须按足月计算）。经研究，同意其报考溆浦县2025年公开招聘社区专职工作人员考试。

特此证明。

（社区非全日制用工不得视为社区工作经历）

社区党组织书记（签章）：    

镇纪委书记（签章）：       镇党委书记（签章）：

                                  年   月   日
