授权委托证明书

我授权委托      （性别    ，身份证号码              ，职务   ，联系电话             ）为我单位地名命名（更名、销名）申请代理人。委托权限:                                          。

此致

中山市民政局
                              法定代表人：

                                        年    月    日

法定代表人身份证明

             现任我单位              职务，系法定代表人，联系电话：           ，单位经济性质为         ，特此证明。

                                       （单位盖章）

                                       年    月    日

注：1.此证明只作申请地名命名（更名、销名）使用；

2.所填内容必须真实、清楚，涂改无效。

