
様式第９号(第８条関係) 

代 理 人 選 任 届 

  
住 所 三沢市 

  

氏 名 男 ・ 女  

生 年 月 日           年    月    日 

 上記の者を代理人と定め 

□印鑑登録申請 

□回答書及び次のうち一点を持参 

【健康保険証、介護保険証、各種年金証書】 

□印鑑登録証の受領 

□印鑑登録証(印鑑)亡失届出 

□印鑑登録廃止申請 

の権限を委任し

ましたのでお届

けします。 

  三沢市長    殿 

令和    年  月  日   

印鑑登録者 

住 所 三沢市                      

氏 名            ㊞  

 ※注意① 該当する委任事項をレして下さい。 

    ② この届書には登録に係る印鑑又は登録した印鑑を押印して下さい。 

 


