西安交通大学第二附属医院领取住房分配货币化补贴承诺书 


     按照医院领取住房分配货币化补贴相关条件，我已知晓《西安交通大学第二附属医院关于实施住房分配货币化方案备案的函》文件精神及要求。本人郑重承诺：我如实提供了个人及配偶购买（租）公有住房的情况，并确保所提供信息真实有效。对提供的住房信息若有弄虚作假、隐瞒实情的行为，我愿意承担全部后果及责任。

     
     科  室：

     承诺人：
                                      

   
                                     年    月    日

