附件4
同意报考证明

________同志，性别：_____，身份证号码：___________，系我单位在编在岗教职工，经研究，同意其报考邳州市事业单位选调工作人员。如被选调聘用，同意办理调动相关手续。

（所在单位签章）            

                              年   月   日
