
　　　　　　　　　　 　　　　　年　　　　月　　　　日

委任者（妊婦本人） 住　所

氏　名 　　　　　　　　　　　　　　　　㊞

受任者（代理人） 住　所

氏　名 　　　　　　　　　　　　　　　　㊞

続　柄
（妊婦本人との関係）

連絡先 　　　　　　-　　　　　-　　　　　　

本人確認欄（窓口担当者記入）
マイナンバー確認書類 身元確認書類
個　通　住　証　コ　ネ 1点　：　免　　パ　　障　　住B　　個　　ケ　その他

2点  ：　保　  年　  証　  学　  住A　  医　  E　  Z　  K　  KT　  SF　  SB　  その他

委　任　状

飯塚市長　殿

　私は、妊娠の届け出および親子健康手帳（母子健康手帳）等妊娠届出面談
時交付物の受領に関する一切の権限を下記の者に委任します。


