
 
  年  月  日 

  

宇部市長 様 

所 在 地  

法 人 名  

代表者名  

 

社会福祉法人の役員の在任証明願 

 

登記にあたり、当法人の役員について所轄庁の証明書を提出する必要がありま

す。当法人の役員については下記のとおり相違ありませんので、その旨証明願います。 

 

記 

○役員の氏名及び任期            

№ 役 職 氏 名 住 所 任 期 

1    
年  月  日から 

年  月※ まで 

2    
年  月  日から 

年  月※ まで 

3    
年  月  日から 

年  月※ まで 

4    
年  月  日から 

年  月※ まで 

5    
年  月  日から 

年  月※ まで 

6    
年  月  日から 

年  月※ まで 

※選任後２年以内に終了する会計年度のうち最終のものに関する定時評議員会の終結の時 

（添付書類） ○在任役員の名簿（役職名、氏名、住所、任期の記載があるもの） 

○役員選任時の評議員会の議事録（写） 

○役員から提出された就任承諾書（任期が明記されているもの）（写） 

○不動産取得を決定した時の理事会の議事録（写） 

○取得しようとする不動産の登記事項証明書（全部事項証明書）（写） 

注）（写）には原本証明をしてください。 

 

 

【宇部市記入欄】 

 上記  名は、宇部市に届出されている社会福祉法人     の役員と相違ないことを

証明します。 

      年  月  日 

                         宇部市長  篠 﨑 圭 二 


