解除事实劳动关系证明

兹有本单位职工：           ，  性别：     ， 身份证号：               ，家庭住址：                             ，

       年  月  日进本单位工作，劳动合同因故未签，               现因                                       ，公司研究决定从     年   月  日起与其解除事实劳动关系。特此证明。

企业组织机构代码：

抄送：

单位盖章

年   月   日

