单身证明
本人姓名：_________    性别：____     
学历：_______     补贴类别              
身份证号：____________________         
工作单位：                                    
现婚姻状况：_______（ 未婚 / 离婚 / 丧偶）。上述情况完全真实，如有虚假，本人及单位愿承担相应责任。

本人姓名：               (签字加手印)
单位审核意见：         （加盖公章）
_______年_______月_______日

