
別記第８号様式（第９条関係）

印鑑登録証明書交付申請書

登録番号 枚　　数

 登録している人の住所　　　　　　　

)

　上記のとおり印鑑登録証明書の交付申請をします。

北海道空知郡上砂川町長　 様 

申請人 １　本　人

２　代理人

（代理人の場合は下記に住所及び氏名を記入してください）

住所

氏名

　北海道空知郡上砂川町

（住所通称地名

 　 登録有

 氏  名
生年月日

 (注　意）
１．印鑑登録証を添えて申請してください。
　　この提出がないと、印鑑登録証明書の交付をすることができません。
２．代理人により申請するときであっても委任の旨を証する書面の提出はいりません。
３．該当する文字を○で囲んでください。

受付 レジNo.

令和　　年　　月　　日

枚


