
令和◇◇年◇◇月◇◇日 

 

 

北大阪都市計画事業佐井寺西土地区画整理事業 

施行者 吹田市 

代表者 吹田市長 後藤 圭二 宛 

 

委   任   状 

 

代理人  住 所 吹田市■■■ 丁目  番  号          

氏 名  ●● ●●       ㊞          

         連絡先  ××××-××××-××××          

 

私は、上記の者を代理人と定め、吹田市が施行する土地区画整理事業において

指定されている仮換地の変更について、下記の手続き及びそれに関する一切の権

限を委任する。 

 

記 

 

・「事前協議書」（様式 1）の申請及び協議 

・「仮換地変更（分割等）の事前協議について(回答)」（様式 2）の受領 

・「従前地分筆確認願」（様式 3）の申請 

・地積測量図(施行者の経由印付)の受領 

・「仮換地変更願」（様式 4）の申請 

以上 

 

委任者  住 所  吹田市■■■ 丁目  番  号         

氏 名  ●● ●●        ㊞         

連絡先  ××××-××××-××××          

署名又は記名押印（シャチハタ不可） 

署名又は記名押印（シャチハタ不可） 


