证 明 信

山东师范大学研究生院：

    经本单位研究，同意_____________同志为本单位委托贵校定向培养的硕士研究生，全脱产学习，学制____年，不转档案和人事关系，时间从_______年____月起至_______年_____月止。

      特此证明。

单位全称：______________________

人事（劳资）部门联系人姓名：___________

联系电话：___________

                               负责人签字：

                              单位公章或人事（劳资）部门盖章

                                       年    月    日

