
Ⅷ．（別紙様式４）

 私は、都合により、 使用

印鑑

を代理人と定め下記の見積もり入札に関する権限を委任します。

１．件名   延岡市医師会病院 マンモグラフィ画像読影支援システム等（一式）

２．場所 延岡市出北６丁目１６２１番

一般社団法人 延岡市医師会
     会長 佐藤 信博 殿

住所

商号又は名称

代表者名 ㊞

委 任 状

令和  年  月  日

記

代理人の職名又は本人との関係


