（案）


（第７号様式）
委　任　状

　　　私は、　　　　　　　　　　　　　　を代理人と認め、下記業務の入札に関する一切の権限を委任します。
記

　　１　件　名　　令和６年度臨床検査（クォンティフェロン（ＱＦＴ）検査）業務委託

　　２　代理人使用印鑑
令和　　年　　月　　日
委託者　　住　　　　所　　
　　　　　商　　　　号　　
　　　　　　　　　代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　　印
沖縄県知事　玉城　康裕　　殿
（第７号様式）
委　任　状

　　　私は、　沖縄　太郎　を代理人と認め、下記業務の入札に関する一切の権限を委任します。
記

　　１　件　名　　令和６年度臨床検査（クォンティフェロン（ＱＦＴ）検査）業務委託

　　２　代理人使用印　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
令和　　年　　月　　日
委託者　　住　　　　所　　○○○○○

　　　　　商　　　　号　　○○○○○
　　　　　　　　　代表者職氏名　　代表取締役　○○○○○　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
沖縄県知事　玉城　康裕　　殿

記入例





委任した日付を記入





代理人印を押印





委任した日付を記入





委任した日付を記入





代表印を押印








