
委 任 状 
委任日       年   月   日 

受任者 

(窓口に 

こられる方) 

住所 
 

氏名 
 

 

 私は上記の者に次の権限を委任します。 

委任内容 
・受益者負担金の納付状況の調査 

・受益者負担金納付済証明書の交付請求及び受領 

委任者 

□受益者 

 

□受益者の 

相続人 
( 相続人の場

合、相続人とわ

かる書類が必

要です。) 

住  所 

(所在地) 

 

 

氏  名 

(名称) 
 

(自署または記名押印してください。)  

電話番号 （     ）     － 

受益地 

(町名・地番) 

所在地の町名・地番 住居表示の町は「〇番〇号」ではなく、登記簿等に記載のある地番でご記入ください。 

浜松市    区 

浜松市    区 

浜松市    区 

浜松市    区 

浜松市    区 

※ 注 意 

・この委任状はあなた（委任者）の代わりに、受任者が上記の調査及び請求・受領することを認める内

容になっています。委任内容をご理解の上、委任者が記入してください。 

・委任状の記入内容に不備があると委任状として認められませんので、委任者は、記入後にもう一度内

容を確認して受任者にお渡しください。 

・委任状の内容について、電話等で確認をさせていただく場合がありますのでご了承ください。 

・証明の交付請求時には、受任者の本人確認書類等を提示していただきます。運転免許証など官公署発

行の顔写真付きものをお持ちください。ない場合は、法人発行の顔写真付きや官公署発行の顔写真な

しのものを２点お持ちください。 

※受益者が亡くなっている場合は、次の欄にもご記入ください。 

※亡くなった受益者の相続権がない方は委任できません。 

受益者 

(被相続人) 

死亡時の住所  

氏  名  


