附件2：
浙江省现场专业人员继续教育

承诺书（样本）
本人（姓名）        ,身份证号码：                     ，
证书编号：                     ，现承诺已按专业人员继续教育有关规定在                  ，（企业或培训机构）完成24学时专业科目继续教育。
                       现聘用企业（公章）：

                       承  诺  人（签字）：

                         年   月   日   
