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南相木村収入保険制度支援対策事業補助金請求委任書兼同意書

年　　月　　日
南相木村長　様

委任者　所在地

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　印


　南相木村収入保険支援対策事業補助金交付要綱第４条の規定により、私は、下記の者を代理人と定め、　　　　年度南相木村収入保険制度支援対策事業補助金に係る申請、請求及び受領に関する一切の権限を委任します。
　また、私は、対象要件の審査において、南相木村が住民票及び村税等納付状況の個人情報を利用することに同意します。


記


代理人　　所在地　長野県佐久市塩名田390番地

　　　　　名　称　長野県農業共済組合　佐久支所

　　　　　　　　　　　　　　組合長理事　
　　　　　
以上




