附件3

委 托 书

委托人：             身份证号：   

被委托人：           身份证号：       

委托原因：（因何事不能来参加报名）

委托事项：（代为2025年景宁畲族自治县公开招聘专职社区工作者考试报名）

委托时限：自   年  月  日至  年  月  日

委托人签名：（加按手印）

委托人电话： 

被委托人签名：（加按手印） 

被委托人电话： 

委托日期：     年  月   日

附件：1. 委托人身份证复印件

2. 被委托人身份证复印件

