
暮らし応援商品券委任状 

私は、下記の者を代理人と定め、龍ケ崎市暮らし応援商品券の受領に関する一

切の権限を委任します。 

【委任者（商品券の受領対象となる世帯主の方）】 

住所 
〒   ―    

氏名 印 

生年月日 大正・昭和・平成・令和    年   月   日 

電話番号 
 

【代理人】 

住所 
〒   ―    

氏名  

生年月日 大正・昭和・平成・令和    年   月   日 

委任者との

続柄 
 

電話番号 
 

確認事項 

・代理人の本人確認書類の提示が必要です。 

・委任状は委任者本人が記入してください。 

・委任状に不備がある場合は、商品券をお渡しできないことがあります。 


