
平成 年 月 日

宮 城 県 知 事 村 井 嘉 浩 殿

設立代表者 住 所

氏 名

電話番号

特定非営利活動法人設立認証証明願

下記の特定非営利活動法人の設立の登記に当たり，特定非営利活動促進法（平成

１０年法律第７号）第１２条第１項の規定による認証が必要ですが，当該認証に関す

る文書を紛失したため，下記のとおり認証済みであることを証明願います。

記

認証内容

認 証 法 人 特定非営利活動法人

認 証 事 項 特定非営利活動法促進法第１２条第１項の規定による特定非営利活

動法人の設立（定款変更）の認証

認証年月日 平成 年 月 日

指 令 番 号 宮城県（共社）指令第 号

上記のとおり相違ないことを証明する。

平成 年 月 日

宮 城 県 知 事 村 井 嘉 浩



記載例

平成 年 月 日

宮 城 県 知 事 村 井 嘉 浩 殿

設立代表者 住 所 仙台市青葉区本町３－８－１

氏 名 宮城 太郎

電話番号 ０２２－２１１－ＸＸＸＸ

特定非営利活動法人設立認証証明願

下記の特定非営利活動法人の設立の登記に当たり，特定非営利活動促進法（平成

１０年法律第７号）第１２条第１項の規定による認証が必要ですが，当該認証に関す

る文書を紛失したため，下記のとおり認証済みであることを証明願います。

記

認証内容

認 証 法 人 特定非営利活動法人□□□

認 証 事 項 特定非営利活動法促進法第１２条第１項の規定による特定非営利活

動法人の設立（定款変更）の認証

認証年月日 平成２４年○○月○○日

指 令 番 号 宮城県（共社）指令第△△号

上記のとおり相違ないことを証明する。

平成 年 月 日

宮 城 県 知 事 村 井 嘉 浩


