委任状

令和　　　年　　　月　　　日

　広島県知事　様

	[bookmark: _GoBack]受任者住所
	〒

	受任者氏名
	



私は、上記の者を代理人と定め、次の権限を委任します。

妊孕性温存療法研究促進事業の参加申請及び助成金の受領に関する権限

	委任者住所
	〒

	委任者氏名
	





※　この委任状は、妊孕性温存療法を受けられた方で年齢が18歳以上の方（未成年者ではない方）が、助成金の受取口座について、ご本人様以外の口座を希望する場合にご記入いただくものです。
