
授 权 委 托 书
佛山市     区社会保险基金管理局：

兹委托          （身份证号码：                  ）为□本单位/□本人（方框内打√）办理                
                                 业务，对于受托人所签署贵局的各类业务文书或法律文书，以及按要求确认的各类申请材料，□本单位/□本人（方框内打√）均予以认可，并对此承担所有法律责任。

委托期限自20  年  月  日起，至20  年  月  日止，受托人签署的所有文书不因委托的撤销而失效。

    受托人无转委权，特此委托。

委托人（签章）：

日期：    年   月   日
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