证    明
兹同意我单位______________同志脱产前往曲阜师范大学从事博士后研究工作，并将其行政、组织等各种关系迁移至进站单位。

______________同志研究期满出站后：

□必须回原单位

□同意双向选择

                           负责人签名：
                           人事部门盖章
                           年    月    日
