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河南国康辅助器具检验中心有限公司：
兹授权           （被授权人姓名），身份证件号码              ，代表我企业______________________办理报告编号___________被检样品名称______________被检样品型号_____________剩余被检样品（残样）取样事宜，并代表我企业填写《取样声明》，授权有效期_____年__月__日至_____年__月__日，请与接洽为盼。



被委托人身份证正面印此处






公司名称（盖章）：           

检验委托合同经办人签字：          

日    期：    年  月  日
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Guokang Assistive Devices Testing Center




