授 权 委 托 书
委托单位名称： 

所在地址： 

法定代表人或代表人姓名：         职务：
身份证号：

受委托人姓名：                  性别：
身份证号：

工作单位： 

住址：                           电话：
现委托      在我单位与接受并配合劳动保障监察（包括接受调查、询问，提供必要资料，代表本单位进行陈述和申辩，收受相关法律文书等）。其所有言行均代表本单位立场，特此授权。 

委托单位： 

                               年    月    日
注：1、本委托书供法人或其他组织的当事人委托参加诉讼的委托代理人用，委托单位应按有关法律规定，写明委托权限。
2、年、月、日上方应写明委托单位全称，加盖公章。
