
証     明    書 

 

下記の者は当社の非常勤役員であることを証明します。 

 

記 

 

１、 氏 名 

 

２、 役 職 

 

 

令和  年  月  日 

 

所在地 

商号 

氏名           ㊞ (代表者之印) 

 神奈川県知事 殿 

 

※証明者は代表者、証明印は代表者印であることが必要です。代表者の個人印、

会社印（角印）では受付できません。 


