电子所党组织关系内部转移证明
所党委办公室：

         同志（男/女），     岁，     族，系中共（正式/预备）党员，由我部门调往                  ，请将其党组织关系转移至相应基层党组织。该同志党费已交到      年    月。（有效期     天）

党总支/直属党支部书记签字：

年   月   日

党员联系电话（手机）：                  
新党费基数：                （由人事教育处填写）
