附件：

[bookmark: _GoBack]委 托 书

镇江市教育考试院自考科:
本人       （姓名），因故不能来现场办理2025年下半年自考成绩转出（入）事宜，特委托考办相关工作人员代为办理。

委 托 人（签字）:                     
委托人身份证号码:                     
委托人联系电话:                     



委托日期:     年  月  日

