授 权 委 托 书

佛山市三水区人力资源和社会保障局：
依照法律规定，特委托           （性别    、

职务         、联系电话               ）为本企

业（单位）员工         办理工伤认定申请、签收工

伤认定结论。
企业（单位）：（盖章）

企业法人代表（签名或盖章）：          


受 委 托 人（签名或盖章）：                  


                                  年    月    日

