様式１（第５条関係）
	マイナンバーカード（個人番号カード）出張申請申込書
　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記入日　令和　　年　　月　　日

	川俣町長
	住所
	川俣町

	
	団体名
	（個人の場合は不要）

	
	氏名
	

	
	連絡先
	電話番号：

	
	
	メールアドレス：

	
	※希望日は、10日程度先の日付からお願いします。

	実施希望日　第１希望
	
	令和　　年　　月　　日（　　）　
午前・午後　　　時　　　分
	

	実施希望日　第２希望
	
	令和　　年　　月　　日（　　）　
午前・午後　　　時　　　分
	

	実施希望日　第３希望
	
	令和　　年　　月　　日（　　）　
午前・午後　　　時　　　分
	

	申込み見込人数及び
開催場所
	
	　　　　人、開催場所　　　　　　　　　　　　　　　　
	

	その他連絡事項
	
	（例）車いすの方がいる。
・
・
	

	申込先
	
	川俣町役場　町民税務課　町民係
〒960-1492　川俣町字五百田３０
電話：024－566－2111　
ファックス：024－566－2438
メールアドレス：chozei@town.kawamata.lg.jp
	


