
様式第３号

島根県市町村職員共済組合

　　理事長　山　下　　修　様理事長　田　中　武　夫　様

（委任者）

　

　　　　　　

します。

（件名）　　　令和５年度特定保健指導及び利用勧奨業務委託

（代理人氏名）

委任状は開札日当日ご持参ください。

委　　　任　　　状

令和　　　年　　　月　　　日

住 所

商号又は名称

代理人印

記

　次の者を代理人と定め、下記件名の開札立会について一切の権限を委任いた

代 表 者 氏 名 印


