
代 理 人 選 任 届 
 

 

代理人  住  所 

                氏  名 

                生年月日      年   月   日 

 

私は、上記の者を代理人に選任し、下記の権限を委任します。 

 

記 

 

１ 印鑑の登録に関すること 

２ 印鑑の廃止に関すること 

 

        令和  年  月  日 

          本 人  住  所 

               氏  名 

               生年月日      年   月   日 

                      登録印 

                     

 

 

 

 ※代筆者（身体的理由等により本人が自筆できない場合） 

  代筆者氏名 

  代筆の理由 

  

 羽生市長 様 

 

◆押印した登録印は、申請時にお持ちください。 

            ◆印鑑登録証明書の即日交付はできません。 

             ◆本人が自筆でお願いいたします。 


