附件1
 
卫生专业技术资格考试请假证明
 
兹有我单位           (同志),身份证号              
在          部门(科室)从事                      工作（专业），因                                                 
                       情况不能正常参加于2021年  月  日举行的全国卫生专业技术资格考试，特此请假。
 
单位负责人签字：           各县（市、区）卫生
                            健康委负责人签字：
单位(公章)                卫生健康委（公章)
年  月  日                     年  月  日
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