附件4
中共党员证明

兹证明，×××同志，男/女，身份证号××××××，××年××月加入中国共产党，现为我单位×××支部中共 正式/预备党员。
特此证明。

负责人签名：

负责人联系电话：
中共×××委员会（公章）

××年××月××日
备注：党员证明由考生本人现所在的基层党组织开具并加盖公章，开具时间应为报名截止日前6个月内。
