
(法人納税者用 )

委  任  状

(代理人) 住: 所   〒312・
―∞14福岡市博多区千代4-29・ 4号 -ヽ502

就原行政書士事務所
氏 名  行 政 書 士 離 腰  浩 (｀ 1'`1)|〉

うj`t'子〃//た′ノP,q≦,ラ )
TEL 092(292)9730 FAX092(2'2),9731

私は、主記の者を代理人と定め、下記の事項を委任します。

次に掲げる納税証明書の請求及び受領に関する権限。

(納税証明書の種類をお書きください.詳 しく|ま 「留意事項・記載要領」を参照してください。)

1。 スの|(磁た死和ィク源凝郷a孝 )

年  月  日

(委任者 ) 所在地

法人名

(必ず、委任者の方が自署押印してください。)

言コ
ロL`

代表者氏名


