附件8
现场资格复审委托书
XXX（招聘单位）：

本人          ，身份证号码：                 ，因                （原因）不能到场参加贵定县2023年统一面向社会公开招聘事业单位工作人员现场资格复审。现委托         ，身份证号码：                   ，全权代理本人办理现场资格复审相关事宜。由此产生的纠纷和责任由本人和代理人自行承担。
委托人（签印）：               被委托人（签印）：

年  月  日                     年  月  日

