
住所

（代理人） 氏名

生年月日

私に係る　未納の額がないことの証明書　の交付申請につき、

上記の者を代理人とし、その権限を委任しましたのでお届けします。

（提出先）

住所

（委任者） 氏名

生年月日

住所

（代理人） 氏名

生年月日

私に係る　未納の額がないことの証明書　の交付申請につき、

上記の者を代理人とし、その権限を委任しましたのでお届けします。

（提出先）

住所

（委任者） 氏名 印

生年月日

埼玉県　川越市　元町１－３－１

川　越　　　　　太　郎

明・大・昭・平 １　年　　　　１　月　　　　１　日

委任状

委任状

小　江　戸　　　　　花　子

明・大・昭・平 ３年　　　１２月　　　２５日

　　令和　　　6　年　　6　月　　1　日

川　越　市　長

明・大・昭・平 年　　　　　月　　　　　日

注意※委任状は必ず本人がお書きください。

キ　　　リ　　　ト　　　リ　　　セ　　　ン

埼玉県○○市○○９９９９－９９

明・大・昭・平 年　　　　月　　　　日

　　令和　　　　年　　　　月　　　　日

川　越　市　長

記入例

本人が自署し

た場合は押印

不要です


