
委 任 状 
 
 
宮古島市長   殿 
 
 
委任する者 
 
令和  年  月  日 
 

住 所 
 
     氏 名               印 
 

生年月日      年   月   日 
 
 
 

   下記の者に、宮古島市難病患者等に係る渡航費等の一部助成金の 
    申請、請求及び受領に関する事についての権限を委任します。 
 
 
 
委任される者 
 

住 所 
 
      氏 名                 
 

生年月日      年   月   日 
 
 
 
 


