
附件7
放弃报考岗位资格承诺书

	姓　名
	
	性别
	
	出生年月
	

	毕业院校
	
	学历
	
	专　业
	

	报考单位名称
	


	岗位代码
	　
	报考岗位
	

	联系电话
	
	电子邮箱
	

	放弃

承诺
	     经慎重考虑，因                   （具体原因，如个人职业规划调整、家庭因素、健康状况等），本人自愿放弃本次报考岗位资格，不再参与后续引才环节，本人承诺自愿承担因放弃报考岗位而产生的相应后果。

签名（手印）：

2026年　　月　　日

	备注
	                        


注：考生放弃报考资格由本人填写承诺书后拍照后发送电子邮箱：slwjrc@163.com
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