

附件4：
缴纳养老保险情况说明

兹有我单位XX同志，身份证号XXXX，为我单位新入职人员，入职时间为XX年XX月。因尚未完成相关手续，目前未为其缴纳养老保险。待相关手续后完成后，本单位将为其缴纳2026年7月及以后的养老保险。

XX单位（盖章）    
XX年XX月XX日    


