
様式第５９号の２（第７条関係）

Address 住所:

Name 氏名:

① Land 土地 Hikone 彦根市 Cho/Machi 町 Banchi 番地

② House 家屋 Hikone 彦根市 Cho/Machi 町 Banchi 番地

③ 所有の不動産全部

Information of the Principal (the person giving the power of attorney) 委任者

Address 住所:

Name 氏名:

　　　　   □　Certificate of Asset Valuation 評価証明書

 To Hikone City Mayor 彦根市長様

Power of Attorney 委任状(一般用）

　*Please check all the boxes that apply to your application.
      該当する項目の□に「レ」チェックしてください。

By signing at the bottom of this power of attorney, I hereby certify that the person named above is

applying for the following certificate(s) on my behalf.
私は、上記の者に、下記の証明書の交付申請および受領することを委任します。

　　　□ Income Certificate 所得証明書

　　　□ Municipal and Prefectural Inhabitant Tax Certificate   市県民税課税証明書

　　　□ Fixed Asset Tax Ledger Certificate of Recorded Details   固定資産課税台帳記載事項証明書

                   □　Certificate of Public Charges 公課証明書

                   □　Certificate of Real Estate 不動産証明書

Fiscal Year　　　　年度課税額

Fiscal Year　　　　年度

 However, it is limited to the following properties. ただし、証明は次の物件に限る。

Date:　　　　　yyyy年　　　mm月　　　dd日

Date of Birth 生年月日:               yyyy年　　 　mm月　　 　dd日

[Caution]

If the principal is an individual, a signature is required; if the principal is a corporation, a registered representative seal with

the Legal Affairs Bureau or similar authority must be provided.

When applying for the certificate, identification documents for the person coming to the counter are required.

Information of the Person Who Is Granted the Authority to Act on Behalf of the Principal.窓口に来られる方の

All Properties Owned by

　　　□ Tax Payment Certificate   納税証明書
Fiscal Year       　　　　年度課税分

Corporate (Business Year) 法人(事業年度) Between　　　yyyy年 　mm月 　dd日 and  　　yyyy年 　mm月　dd日分

What is the purpose of your application for the certificate(s)? 使用目的（何にお使いですか）

Fiscal Year　　　　年度評価額


