
 

 

授权委托书 

 
兹委托______________先生 /女士（证件类型_________有效证件号码 

     ）自即日起至______年____月____日期

间内，前往贵社办理上述第____________项保险合同申请事项。代办人所提供的

相关资料仅限此次申请之用，且确认委托日期与本人上述业务的申请日期一致。

代办人为实现此次申请事项所实施的行为而产生的一切后果由本人承担。 

 

 

 

 

 

 委托人（申请人）签名： 

 

 

 

 

 

注：委托保单服务人员代时，可以不填写证件类型和有效证件号码。 




