
佐賀西部広域水道企業団　企業長　様

　　下記についての証明書の交付をお願いします。

1.　証明を申請する内容

2.　申請の請求者

委　任　状

氏名 水道　一郎

　　私は、上記の者を代理人と定め、上記申請の証明書の受領を委任します。

委任者
住所

小城市芦刈町　〇〇番地

氏名
水 道　太 郎

㊞　　

電話番号
090-0000-0000

（職員確認欄）

受付担当者

 証 明 書 交 付 申 請 書

令和　〇　年　〇　月　〇　日

証明内容

□　収納証明書（　　　年　　　月分～　　　年　　　月分）

□　開栓日（原本証明）

□　閉栓日（原本証明）

□　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

住　所 小城市芦刈町　〇〇番地

使 用 者 氏 名
　　水　道　　太　郎

申請者本人

水　栓　番　号 　　０３－〇〇〇〇××××ー００１

上 下 水 道 種 別 ☑　上水道のみ　　　□　下水道のみ　　　□　上・下水道

使用目的 　□確定申告　　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　　□運転免許証　　　□マイナンバーカード　　　□パスポート　　　□住基カード　　　□健康保険証

確認証
　　□身分証明書　　  □社員証　　 □その他（　　　　　　 　　　　　　）

申
請
者

住　所 　小城市三日月町　〇〇番地　△△アパート　２０３号室

氏　名 水　道　　一　郎　　　　　　　　　㊞ （連絡先：　090-0000-0000　）

使用者との
　　　　　　　□　本　人　　　　　　　☑　親　族　（続柄：　　　子　　　　　）

関　係 　　　　　　　□　社　員　　　　　　　□　その他　（ 　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　　申請者が代理の場合は委任状の欄をご記入ください。
　　本人が申請される場合は委任状の欄の記入は不要です。

令和　〇　年　〇　月　〇　日


