
办出生证的委托书 代办出生证明委托
书(优质13篇)

环保宣传应该更加注重启发人们的环保思维，让他们自觉地
追求绿色生活方式。如何有效宣传环保事业是一个需要思考
的问题。我们可以从提高环保意识、倡导节约资源、推动绿
色生活等方面进行宣传。但是如何使宣传更加生动、吸引人，
以及如何让更多的人参与其中，都是我们需要考虑的问题。
环保宣传需要多方面的资源支持，以下是一些合作伙伴的介
绍。

办出生证的委托书篇一

委托人：______________(身份证号：______________)(亲笔
签字)

被委托人：______________(身份证号：______________)(亲
笔签字)

单位名称: 公章

______年______月______日

一、办理《出生医学证明》授权委托书

办出生证的委托书篇二

有效身份证件类别：

有效身份证件号码：

联系电话：



受托人：性别：出生年月：____年_____月___日

有效身份证件类别：

有效身份证件号码：

联系电话：

与委托人关系：

委托人因不能亲自来xxxxx医院医院办理《出生医学证明》领
取事宜，特委托受托人代理本人领取婴儿姓名为的`《出生医
学证明》。

凡由受托人在上述委托权利内，代理委托人行为所造成的法
律结果，委托人均予以承认。

委托期限自委托人签署授权委托书之日起至受托人领取《出
生医学证明》之日止。

委托人签名：受托人签名：

____年_____月___日____年_____月___日

办出生证的委托书篇三

委托书是委托他人代表自己行使自己的合法权益，委托人在
行使权力时需出具委托人的法律文书，而委托人不得以任何
理由反悔委托事项。下面是本站小编为你整理的出生证明委
托书范文，希望对你有用!

(单位或部门名称):

兹委托(身份证号码:)负责办理工作(事宜),请予以办理，(或



请将(具体事务)如何处理)，,由此产生的一切责任和后果由我
(本人或单位)承担,与贵(单位或部门)无关.

特此申明!

授权有限期:x年xx月x日-x年xx月xx日

委托人：(身份证号：)(亲笔签字)

被委托人：(身份证号：)(亲笔签字)

单位名称: 公章

x年xx月xx日

妇幼保健院：

本人由于特殊原因，不能亲自来领取本人在贵院分娩的婴儿
姓名： 的《出生医学证明》，现委托 同志到你处代理领取
《出生医学证明》。

被委托人姓名：

身份证号码：

委托人： 委托日期：

委托人姓名(新生儿母亲)：

有效身份证件类别： 联系电话：

有效身份证件号码：

受委托人姓名： 性别：



有效身份证件类别： 联系电话：

有效身份证件号码：

委托人于 年 月 日在 (新生儿出生地点)分娩，特授权委托
(受委托人姓名)办理 (新生儿姓名)的《出生医学证明》。
凡由受委托人在上述委托权利内，代理委托人行为所造成的
法律结果，委托人均予以承认。

委托期限从 年 月 日起至 年 月 日止。

委托人签字： 受委托人签字： 年 月 日 年 月 日

办出生证的委托书篇四

受托人：_____

委托人于__________年_____月_____日在（新生儿出生地点）
分娩，特授权委托__________（受委托人姓名）办
理__________（新生儿姓名）的《出生医学证明》。凡由受
委托人在上述委托权利内，代理委托人行为所造成的法律结
果，委托人均予以承认。

委托期限从__________年_____月_____日起至__________
年_____月_____日止。

委托人签字：__________

受委托人签字：__________

__________年_____月_____日

文档为doc格式



办出生证的委托书篇五

客户名称（新生儿母亲）：

有效身份证类型：

受托人姓名：性别：

有效idno.：电话：

委托人于年月日（新生儿出生地点）分娩，现授权委托人
（委托人姓名）申请人（新生儿姓名）。

因委托人在上述委托权利范围内代表委托人的行为而导致的
法律后果，应当得到委托人的认可。

客户签名：

委托方签字：

x年x月x日—x年x月x日

办出生证的委托书篇六

受托人：__________

委托人因不能亲自前往医院办理《出生医学证明》领取事宜，
特委托受托人代理本人领取婴儿姓名为_________的《出生医
学证明》。凡由受托人在上述委托权利内，代理委托人行为
所造成的法律结果，委托人均予以承认。

委托期限自委托人签署授权委托书之日起至受托人领取《出
生医学证明》之日止。



委托人签名：_______________

受托人签名：_______________

________年_____月_____日

办出生证的委托书篇七

有效身份证件类别：_________

有效身份证件号码：_________

联系电话：_________

有效身份证件类别：_________

有效身份证件号码：_________

联系电话：_________

与委托人关系：_________

委托人因不能亲自来_______________医院医院办理《出生医
学证明》领取事宜，特委托受托人代理本人领取婴儿姓名为的
《出生医学证明》。

凡由受托人在上述委托权利内，代理委托人行为所造成的法
律结果，委托人均予以承认。

委托期限自委托人签署授权委托书之日起至受托人领取《出
生医学证明》之日止。

委托人签名：_________受托人签名：_________



办出生证的委托书篇八

客户名称（新生儿母亲）：

有效身份证类型：

受托人姓名： 性别：

有效idno.： 电话：

委托人于 年 月 日（新生儿出生地点）分娩，现授权委托人
（委托人姓名）申请人 （新生儿姓名）。

因委托人在上述委托权利范围内代表委托人的行为而导致的
法律后果，应当得到委托人的认可。

委托期限自开始。

客户签名：

委托方签字：

x年x月x日—x年x月x日

办出生证的委托书篇九

有效身份证件类别：身份证有效身份证件号码：爸爸的身份
证号码联系电话：

与委托人关系：夫妻

委托人因不能亲自来上地医院办理出生医学证明领取事宜，
特委托受托人爸爸的名字代理本人领取婴儿姓名为宝宝的名
字的.出生医学证明。



办出生证的委托书篇十

____________（单位或部门名称）：

我在此委托____（身份证号：__________________）办
理__________的工作（事项），请办理，（或请办
理__________（具体事项）），由此产生的一切责任和后果
由我（本人或我所在单位）承担，我会更加关注你。

特此声明！

授权期限：_________________

委托人：____（身份证号：______________）（签名）

委托方：____（身份证号：________________）（本人签字）

公司名称：公章

__年__月__日

办出生证的委托书篇十一

有效身份证件类别：身份证 有效身份证件号码：妈妈的身份
证号码 联系电话：

受托人：爸爸名字性别：男 出生年月：爸爸的生日

有效身份证件类别：身份证 有效身份证件号码：爸爸的身份
证号码联系电话：

与委托人关系：夫妻

委托人因不能亲自来上地医院办理 出生医学证明 领取事宜，



特委托受托人爸爸的名字代理本人领取婴儿姓名为宝宝的名
字的 出生医学证明 。

办出生证的委托书篇十二

本人，于xx月xx日在成都市第一人民医院生产，现委托办理
出生证事宜。关系：

注：办理出生证所需手续最好是婴儿母亲办理，若其他人办
理需婴儿父母双方写委托书，婴儿父亲办理也需婴儿母亲写
委托书。

委托人：xx

xx月xx日

办出生证的委托书篇十三

客户名称（新生儿母亲）：

有效身份证类型：

受托人姓名：性别：

有效idno.：电话：

委托人于年月日（新生儿出生地点）分娩，现授权委托人
（委托人姓名）申请人（新生儿姓名）。

因委托人在上述委托权利范围内代表委托人的行为而导致的'
法律后果，应当得到委托人的认可。

委托期限自开始。



客户签名：

委托方签字：

x年x月x日—x年x月x日


