
 

委任状 
    

  【受任海事代理士】  
 
  事 務 所   高 松 海 事 法 務 事 務 所  
 
  所 在 地   神 奈 川 県 川 崎 市 高 津 区 久 末 1 8 8 3 - 8  
 
  職名及び氏名   海 事 代 理 士   高  松   大  
 
  連 絡 先   電話： 044-789-8441 ＦＡＸ： 044-789-8442 
 
 

 
私儀、海事代理士法の規定に基づき、下記権限を上記海事代理士に委任する。 

 
 

記  
 

 
１．船舶職員及び小型船舶操縦者法並びに関係法令に基づく申請  
 
２．当 該 申 請 に 伴 う 証 書 等 の 受 領 に 関 す る 一 切 の 権 限 
 
３．当 該 委 任 に 係 る 復 代 理 人 の 選 解 任 に 関 す る 一 切 の 件 

      以下余白  

 
 
 
 
 
 

令和  年  月  日  

委  
任  
者  

氏  名 
 

 

連 絡 先 
携帯番号  自宅番号  

 
                 
 
 

※  日付は記入日を入れてください。  
※  本書は感熱紙不可です。  

 


