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委任状

　　　　　　　　（〒　　　-　　　　）
代理人　住　所：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　氏　名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　
　上記の者を代理人と定め，次の事項を委任します。

１　死亡者の情報提供申出を行う行為　
２　情報提供申出に係る死者の情報の全部又は一部を提供する旨の決定通知を受ける権
限及び情報提供申出に係る死者の情報の全部を開示しない旨の決定通知を受ける権限

　　令和　　年　　月　　日
委任者：住　所：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　氏　名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印　　　　　　　　
　　　　連絡先：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　



※　委任者の本人確認書類等の写しを添付してください。
