
 

（宛先）佐久市長 

 

 

委 任 状 

 

 

 

（代理人）   住所                              

        氏名                              

        生年月日  明・大・昭・平      年    月    日  

 

 

 

 

 私は、上記の者を代理人と定め、次の事項について委任します。 

 

委任事項：教育・保育給付認定の申請等に関すること 

 

 

令和    年   月   日 

 

（申請者本人） 住所                              

        氏名                              

        生年月日  明・大・昭・平      年    月    日  

        電話番号                            

 

 

【留意事項】 

「委任状」の提出に併せ、下記①及び②の提示が必要となります。 

①代理人の本人確認ができるもの →「代理人の写真付身分証明書」等 

②申請者本人のマイナンバーが確認できるもの →「申請者本人のマイナンバーカード」等 


