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委　　　　　任　　　　状


　　年　　月　　日


　


　　　　　　　　　　　　　　　　　　委任者
　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　名　称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者


　私は、愛知県における「障害及び障害者に対する県民理解促進事業」のＮＰＯ共同事業体の参加に際しては、下記の者を代理人と定め、企画提案書の提出、見積及び契約締結に関する一切の権限を委任します。
記

　受任者
　　　住　所
　　　名　称
　　　代表者
