
 

 

 

委 任 状 
 

      年   月   日 

 

委任者住所 

 

委任者氏名                           ○印  

委任者生年月日            年    月    日 

委任者電話番号 （      ） 

 

 

 

下記の者を代理人とし、下記の権限を委任します。 

 

 

記 

 

委任事項： 地方税関係情報の取得に関する同意書の記入について 

 

 

 代理人住所 

 

代理人氏名 

 

 

代理人生年月日 年    月    日 

 


