
年    月    日

豊見城市⾧ 殿

代理人（受任者）

委任事項

□教育・保育給付認定書 兼 施設利用申込書

□保育の実施（保育所への入所）に関する証明書 〔待機児童証明書〕

□支給認定証

□その他（                                  ）

本人（委任者）

※代理人の身分証明書（マイナンバー、運転免許証、パスポート等のいずれか）が必要になります。

注意事項

電 話 番 号 ：

 私（委任者）は、上記の者を代理人（受任者）と定め、下記内容の申請・受け取りに関する権限を

委任します。

住 所 ：

氏 名 ：

生 年 月 日 ：

委任状

住 所 ：

氏 名 ：

生 年 月 日 ：

お問い合わせ先：豊見城市役所 保育こども園課 ℡098-850-5088


