授  权  委  托  书

               ：

    我单位因处理本单位职工工伤等事宜，现委托       为委托代理人，代理权限为：代为提出、变更、撤销工伤认定申请，代为提供相关材料及有关证据，代收法律文书，代为和解，代为提出劳动能力鉴定申请，代为办理劳动保障其他业务。

    （注：如果委托单位、法定代表人、受委托人有变更，请在10日内重新提交授权委托书及法定代表人身份证明书。）

附：委托代理人姓名：               

委托代理人单位：                            

职  务：
联系电话：
                         委托单位（公章）：

                         法定代表人（签章）：

                                   年     月     日

授  权  委  托  书（个人）
               ：

    因处理本人工伤一事，特委托       为本人委托代理人，代理权限为：代为提出工伤认定申请，代为提供相关材料及有关证据，代收法律文书，代为提出劳动能力鉴定申请。

附：委托代理人姓名：               

委托代理人单位：                            

与委托人关系：
联  系  电  话：
                         委托人（签字）：

                         委托代理人（签字）：

                                          年     月     日
