
 

 委 任 状（代理人選任届） 

栃木市長 あて                        令和    年   月   日 

依頼人 

住 所 

 

氏 名 

                               ㊞ 

生年月日 

明・大・昭・平・令     年   月   日 

電話番号 

     （    ） 

 

   私は、代理人 住所              

   

氏名               に 

 

新型コロナウイルス感染症 予防接種証明書の交付申請の権限を委任します。 

 

----------------------------------------------------------------------------- 

 

証明書の受け取り方法について、下記のいずれかに○を付けてください。 

 

自宅郵送（上記の住所）  ・   窓口受取（本人のみ可） 
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し
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だ
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。
パ
ソ
コ
ン
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の
は
受
付
し
ま
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ん
。 

 

重要 

【代理人申請に関する注意事項】 

① 窓口で、代理人の方の本人確認をしております。運転免許証など本人確認書類を 

 お持ちください。 

② 代理人による申請の場合は、証明書をその場で交付はできません。 

③ パソコンで作成した委任状では、申請を受付することができません。 

④ 申請書を正しく記入できない場合、申請を受付することができません。 

⑤ 接種済証のコピーの提出ができない場合、代理人による申請を受付することがで 

きません。 

⑥ 証明書の郵送を希望する場合には、切手と封筒をご提出ください。 


