
 

       年  月  日 

 

委 任 状 

 
公益財団法人都道府県センター理事長 様 

関川村長  様 

 

申請者（世帯主） 

住  所：                          

氏  名：           印 

電話番号：               

 

 

 

 私は、被災者生活再建支援金の支給の受領を下記の者に委任します。 

 

 

 

委任を受ける者 

 

住所                    

 

 氏名               印    電話番号               

 

申請者との関係                      

 

 

 


