附件3：

放弃社区工作者报考资格的情况声明
中山区委社会工作部：

本人        （姓名），身份证号：                 ，报考2025年中山区社区工作者招聘岗位               （序号）

                 （岗位名称）岗位。现因个人原因，自愿放弃应聘资格，特此声明。
	身份证正面
	身份证背面


签名（本人手写并摁手印）：        
日期：                       
                  联系电话：

※放弃报考资格情况说明填写完整后，照片发送邮箱zsqsg111@163.com

