附件2 
法定代表人授权委托书
致：广西中医药大学附设中医学校（广西中医学校）
[bookmark: _GoBack]本人        （姓名），身份证号码：            ，系       （供应商名称）法定代表人，现授权       （姓名），身份证号码：             ，为我公司代理人，以本公司名义参加《广西中医药大学附设中医学校（广西中医学校）2026年实训设备购置项目》（编号：zyxx2026-zxcgXJ1-001）的报价、签署、答疑、合同签订、履约及售后服务等与本次采购活动有关的全部事宜。
代理人在本项目全过程中所签署的一切文件及处理的相关事务，我公司均予以承认，并承担全部法律责任。
委托期限：自签字之日起至本项目履约完毕止。代理人无转委托权。
委托代理人（签字）：__________  
法定代表人（签字）：__________
供应商（加盖公章）：__________
日期：______年____月____日
附：法定代表人(负责人)身份证明书及委托代理人有效身份证正反面复印件


	粘贴法定代表人身份证、被授权人身份证（正反面复印件）


















