
委任状（マイナンバーカード関係） 
令和    年   月   日 

龍郷町長 殿 

 

代理人（窓口に来る人）  住  所                       

氏  名                       

生年月日  大・昭・平・令・西暦     年   月   日 

 

私は                  のため窓口に行くことができないので、上記

の者を代理人と定め、下記の件について委任します。（該当項目に〇をつけてください） 

 

記 

 

１ マイナンバーカードの暗証番号初期化・変更に関すること。 

２ マイナンバーカードの券面記載事項変更に関すること。 

３ マイナンバーカードの一時停止解除に関すること。 

４ マイナンバーカードの廃止届に関すること。 

５ その他（                ） 

                             

委任者（頼む人）   住     所                     

           氏     名                   ○印  

           生年月日 大・昭・平・令・西暦    年   月   日 

           電 話 番 号                     

           委任者との関係                     

 

心身の故障等により署名が出来ないため本人の意思を確認の上、私が代筆します。 

 

代筆者        住     所                     

           氏     名                   ○印  

           電 話 番 号                     

           委任者との関係                     

 

※委任者が自署してください。 

※内容に不備がある場合には受付できません。 

※委任状の偽造又は偽造した委任状を行使した場ときは、刑法 159 条・161 条により罰せられます。 


