
授权委托书

委托人姓名： 准考证号：

身份证号：

本人因工作繁忙，不能亲自申请办理云南省高等教育自学考试(层次:

，专业名称及专业代码: )毕业证书

的相关事项，现授权委托 昆明市西山远大教育发展培训学校 作为我的合法代

理人，全权代表本人办理相关事项，对委托单位办理的上述相关事项均以认可，

并承担相应的法律授权委托责任。经审定无误后，颁发的毕业证及毕业登记表，

由委托单位交给本人。

委托期限： 授权委托单位（盖章）：

2024 年 12 月 1日-2025 年 4 月 30 日 昆明市西山远大教育发展培训学校

委托人： 经办人：

委托时间： 受托时间：


