委　任　状

　　年　　月　　日

佐野市長　様

　受任者

　　　　　住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　生年月日　　大・昭・平・令　　　年　　月　　日

　私は、上記の者を代理人と定め、下記の権限を委任いたします。

・り災証明書の申請
・ひ災届出受理証明書の申請及び受理
以上

　委任事業者
　　　　　所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　法人名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
