
　宇検村長　殿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　請求日：　　年　　月　　日

【必要とする方】

世帯主の氏名（ふりがな） 必　要　数

必要な人の氏名（ふりがな） 必　要　数

　　　　　◎宇検村では請求の際、本人確認を行っていますので、申請者の本人確認の
　　　　　　できる書面（運転免許証，健康保険証等）のコピーを添付してください。

　　　　　◎手数料は市町村によって異なります。必ず事前に確認してください。

　　　　　◎宇検村は　1通　200円です。

　　　　　◎この「申請書」と「返信用の封筒」及び「手数料」を同封してください。

　　　　　　　　　・「返信用の封筒」には、あて先を明記し、切手を貼っておいてください
　　　　　　　　　・「手数料」は、定額小為替（郵便局買いお求めください）を同封してください。
　　　　　　　　　　　　（注：定額小為替には、何も記入しないでください）

申
　
請
　
者

住　 　所

電 話 番 号

氏　   名

生年月日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(昼間連絡できる電話番号）

明・大・昭・平　　　年　　月　　日生

必要な方との続柄

　□本人　□配偶者　□子

　□父母　□祖父母　□孫

　□その他（　　　　　　　　）

住　　　　所
　鹿児島県大島郡宇検村大字　　　　　　　　　   　　番地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

何が必要
ですか

　□世帯全員の写し

　□ 個 人 の 写 し

　　　　　　　  上記を省く　　　　　　　□

　　　　　通

　　　　　通

使用目的
　□住所確認　　□パスポート　　□免許　　□年金　　□車の登録・廃車

　□登記　□相続　□保険　□勤務先　□学校　□資格検定　□金融機関

　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

生　年　月　日

明・大・昭・平

郵便による住民票の請求書

　　　　　※必要事項にチェックしてください。

　　　　　　　　世帯主氏名 ・続柄　　□必要　　□不要

　　　　　　　　本籍・筆頭者の氏名　□必要　　□不要

　　　年　　　月　　　日

生　年　月　日

明・大・昭・平

　　　年　　　月　　　日

□　上記同じ


