
委 任 状 

年  月  日 

中山町長 あて 

（委任者） 

住所                        

氏名（自署）                    

私は、次の者を代理人として下記の権限を委任します。 

（代理人） 

住所                        

氏名                        

記 

コロナウイルスワクチン証明書の交付申請および受領に関すること 

 

＜窓口で申請する場合＞ 

代理人の方には、本人確認のため身分証明書等をご提示いただきます。 

＜郵送で申請する場合＞ 

代理人の方は、本人確認のため身分証明書等の写しを 1部同封してください。 


