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	单位承 诺
	
1.我单位自愿承担青年见习任务，提供见习岗    个，吸纳见习生    个，按月通过社保卡为见习人员发放不低于1200元的见习生活补助，并为见习人员购买人身意外伤害保险，否则一切后果由本单位负责。
  2.见习期间，我单位将严格履行管理职责，加强日常考勤，不弄虚作假，不虚报瞒报，自觉接受人社部门的监督和管理。
                  

主要负责人签名：                 单位盖章
      



