
 

 

 

委 任 状 

      

（受任者）                  

 住  所                 

 氏  名                 

 

 

私は、上記の者を代理人と定め、後期高齢者物価高騰対策緊急支援事業の再送付手続き 

及びクオ・カードの受領について委任します。 

 

 

令和  年  月  日   

 

（委任者）                  

 住  所                 

 氏  名                 

                     生年月日                 

（ ※ 自 署 の 場 合 は 押 印 不 要 ） 

  

 


