
委  任  状 

 

 

令和    年   月   日 
 

北九州市長 様 

 

（〒   －    ） 

住  所                    

 
氏  名                     

（奨学生番号：           ） 
 
 

私は、下記の者を代理人に指定し、正規の修学期間中の、北九州市奨学金の請求に関する

権限を委任します。 

下記の者が長期にわたり不在の場合には、副代理人を選任することを承諾します。 

なお、奨学金の振込は、下記の口座に振込んでください。 

 

記 

 

１ 委任を受ける者 
    北九州市教育委員会学事課長の職にある者。 
 
２ 振込先 

金融機関名 

銀  行 
信用金庫 
農  協 

本店（所） 
支店（所） 
出張所   

金融機関コード 
不明の場合は記入不要 

    支店コード    

口 座 種 別 普通預金 
 

口 座 番 号        

口座名義人 
フリガナ                                   

 

※振込口座は奨学生本人名義のものに限ります 
   


