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委任状 

 

【代理人（窓口に来るかた）】 

 

住 所                                 

 

氏 名                                 

 

本人との続き柄                             

 

 

私は上記のものを代理人とし，下記の業務を委任します。 

 

・管理栄養士免許証（新規）  申請 ・ 受取 

・管理栄養士名簿の訂正および書換え交付  申請 ・ 受取 

・管理栄養士免許証再交付   受取 

・免許等照合書にかかる事務手続き 

 

令和   年   月   日 

 

 

【本人】 

 

住 所                               

 

氏 名                          ○印     

 

連絡先                               

 

 

 

 

※委任する用務について〇で囲ってください 

 また，委任状とあわせ，代理人の身分証明書（運転免許証，健康保険証など現在有

効のもので原本に限る）を持参下さい。 


