
第４号様式（第９条関係）

（宛先）柳井市長 令和　　　年　　　月　　　日

□新規登録 □廃（改）印 カードの

□汚　損

□印鑑亡失 □亡　失

年 月 日生

（15歳以上）

□本人（下記により本人確認します。）

１ 運転免許証 ２ 官公署発行の写真つき証明書（　 ）

３ 郵送による照会書 ４ 保　証　書

３ 本人確認方法

１ 健康保険証（国保・社保・共済）

２ 年金手帳・年金証書

３ その他（　　　　　　　　　　　　　　）

４ 保証書（保証する人が必ず自署し、登録印を押してください。）

私は、申請人が本人であり、本人の意思による正当なものであることを保証します。

明 大
昭 平

□代理人（委任の旨を証する書面を添付してください。）
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月 日
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印鑑登録に関する申請(届)書

氏　名

（15歳以上）

氏　名
明
昭

明
昭

大
平

住　所

事
務
処
理
欄

決
　
裁

交
　
付

回　答

月　日

課　長

照
会
書

発　送

主　任

申
　
　
　
請
　
　
　
人

住　所

登 録 印

理
　
由

廃止する印

　　　　　　　　　　　　

の申請（届）をします。

　１ 印鑑登録

　２ 印鑑登録の廃止

　３ 印鑑登録証の再交付（亡失）

旧印鑑登録証番号
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住　所 柳井市
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