[bookmark: _Toc465948556][bookmark: _Toc32671][bookmark: _Toc8535]委托授权书

福州市人力资源和社会保障局:

[bookmark: OLE_LINK8][bookmark: OLE_LINK7]                             法定代表人         授权           为供应商代表，代表本公司参加贵单位组织的“人力资源机构服务制造业效能评价指标体系研究”课题研究项目采购活动，全权代表本公司处理谈判过程的一切事宜，包括但不限于：报名、报价、参与询价、签约等。供应商代表在谈判过程中所签署的一切文件和处理与之有关的一切事务，本公司均予以认可并对此承担责任。供应商代表无转委权。特此授权。
本授权书自出具之日起生效。

供应商代表：         性别：   身份证号：                  电话：                     
 
附：授权人与被授权人身份证复印件(正反两面均需提供，复印件须加盖供应商公章)
	
授权人身份证件复印件正面
	
	
被授权人身份证件复印件正面

	
授权人身份证件复印件反面
	
	
被授权人身份证件复印件反面


授权方                                         接受授权方

供应商：（全称并加盖公章）                    
[bookmark: _GoBack]
法定代表人（签名或签章）：                    供应商代表签名：                    
日     期：                                        日     期：                        
