
证  明


姓名：            ，性别：      ，身份类别（毕业生、教职工等）：           ，身份证号：                        ，
申请人学院、单位：                                       ，
婚育情况：                                              
                                                       。
特此证明。



               学院、单位签字盖章：

               学院、单位联系电话：

校计划生育委员会盖章：

年   月   日
婚育情况个人承诺书


本人婚育情况（同证明内容）：                                          
                                                       。 



本人承诺上述个人婚育情况真实，如有虚假愿意承担一切法律责任。

(承诺人手书以上内容)                                 
                                                     



承诺人签名：
承诺人身份证号：
承诺人联系电话：
承诺人学院、单位：
承诺日期：
