法定代表人（负责人）证明书

单位名称：______________________________
地    址：______________________________
姓    名：_________性别：__________年龄：__________职务：_________系__________ (供应商名称)的法定代表人（负责人）。
特此证明。
附：法定代表人身份证复印件正反面


供应商名称：__________ (盖章)

日期：


注：1、法定代表人（负责人）参加适用本证明书；
2、供应商是法人单位填写法定代表人信息；
3、供应商是其他组织的，填写负责人、经营者信息，须与统一社会信用代码证等有效证件上一致；
4、供应商是自然人不填写，只提供身份证复印件。


 (
2
)
法定代表人授权书
眉山市彭山区人民医院（眉山市第三人民医院）：
本授权声明：__________ (供应商名称) __________ (法定代表人姓名、职务)授权__________ (被授权人姓名、职务)为我方“__________”项目(项目编号：__________)磋商活动的合法代表，以我方名义全权处理该项目有关磋商、签订合同以及执行合同等一切事宜。
特此声明。

附：法定代表人和被授权人身份证复印件正反面


供应商名称 (盖章)：
法定代表人或负责人(签字或个人名章)：
被授权人(签字或个人名章)：
日期：

注：授权代理人参加磋商的适用本授权。


