
 
 
 
 

委  任  状 
                               
 
                               
                    住所又は居所（事務所） 
 
                                          
                         
                             

                 電話         郵便番号        
                         
                   氏名                     
                                               
                  （資格がある場合の資格            ） 
 
  
 
 
  私は上記の者を代理人と定め、下記事項に関する代理行為をする権限を委任します。 
 

記 
 
  平成   年   月   日付の                      
 
についての異議申立てに関する一切の行為 
 
 
 
                          平成  年  月  日 
 
 
             異議申立人 
 
              住所（納税地）                 
 
              氏名又は名称                ◯印  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
          （異 81） 


