未落实工作单位声明

本人         ，身份证号                           ，

于      年      月      日毕业于                           

              (学校名称）。学历为          ，学位为          
     ，应聘                       单位               岗位（岗位编码          ）。
现承诺：本人毕业至今未落实工作单位，未签订过劳动合同或缴纳社会保险，符合招聘相关要求。若本人所言不实，愿承担包括取消聘用资格、纳入诚信记录等在内的一切后果。     

                        本人签名（手写）：
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