承  诺  书

阎良区人力资源和社会保障局:
我单位承诺在企业职工退休审批系统“档案核验申请模块”中上传的职工档案信息均为职工全部原始档案，不存在缺件少件，弄虚作假的情况。如因档案或者其他资料弄虚作假造成社会保险基金损失的，我单位愿意承担全部责任。
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