
 

 

委  任  状 

   年  月  日 

（あて先）白 岡 市 長 

 代理人    住  所                  

氏  名                  

電話番号      （    ）       

 ※日中連絡の取れる電話番号をご記入ください。 

 

 

 私は、上記の者を代理人として、以下の権限を委任いたします。 

                記 

１ 白岡市空家バンク制度への登録申請に関すること。 

 

２ 空家の現地調査立会いに関すること。 

 

 

 

委任者    住  所                  

氏  名                  

生年月日 大正・昭和・平成   年  月  日 

電話番号     （    ）       

 ※日中連絡の取れる電話番号をご記入ください。 

    

※必ず委任者本人が記名押印してください。 

※委任者本人と代理人の身分証明書の写しを添付してください。 
 
 
 
 
 

本人（委任者）がすべて記入してください。代理人が記入する項目はありません。 

印 

（窓口に来る人） 

（本人） 



 

  委  任  状 

平成○○年 ○月○○日 

（あて先）白 岡 市 長 

 代理人    住  所  埼玉県白岡市千駄野４３２番地  

氏  名  白岡 花子           

電話番号  ０４８０（９２）〇×△□    

 ※日中連絡の取れる電話番号をご記入ください。 

 

 私は、上記の者を代理人として、以下の権限を委任いたします。 

                記 

１ 白岡市空家バンク制度への登録申請に関すること。 

 

２ 空家の現地調査立会いに関すること。 

 

 

 

委任者    住  所 埼玉県白岡市小久喜１２１３番地３ 

氏  名 白岡 太郎            

生年月日 大正・昭和・平成 ○○年 ○月○○日 

電話番号 ○○○○（ ○○ ）○○○○   

 ※日中連絡の取れる電話番号をご記入ください。 

 

   ※必ず委任者本人が記名押印してください。 

※委任者本人と代理人の身分証明書の写しを添付してください。 
 
 

本人（委任者）がすべて記入してください。代理人が記入する項目はありません。 

○印  

（窓口に来る人） 

（本人） 

記入例 


