
様式第１号 (第１７条関係）

令和平成　　　年　　　月　　　日

（宛先）伊勢崎市長　　様

　次のとおり印鑑の登録を申請します。

番 号
　伊勢崎市 町

番地

　明治・大正・昭和
年 月 日

　平成・西暦

（注）１　代理人が申請をするときは、下の代理人欄にも記入してください。なお、このときは裏面の

　　　　代理人選任届が必要となります。

　　　２　登録する印鑑を添えて申請してください。

番 号
町

番地

　□　運転免許証 □　身分証明書（ ）

　□　保　証　書（ ） □　在留カード・特別永住許可証明書等

　□　照　会　書 □　その他（ ）

受　　付 入　　力 審　　査

　電話（　　　） －

　自宅・勤務先・呼出 方
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令和　　　年　　　月　　　日

（宛先）伊勢崎市長　　様

　表記の印鑑登録申請者は、本人に相違ないことを保証します。

番 号
　住　　所 　伊勢崎市 町

番地

　氏　　名

　明治・大正・昭和
　生年月日 年　　　　月　　　　日    

　平成・西暦

　印鑑登録番号

（注意）
　この保証書は、保証人本人が記入し、保証人の登録印鑑を押印してください。

令和　　　年　　　月　　　日

（宛先）伊勢崎市長　　様

　　私は、　　　　　　　　　　　　　　のため、申請を行った窓口に出向くことができ

　ませんので、私の印鑑登録申請について表記の　　　　　　　　　　　　　　　　　を

　代理人として、その権限を委任いたしました。

　　この申請について、貴職に一切の迷惑をお掛けいたしませんので、受理くださるよう

　お願いいたします。

（印鑑登録申請者）　　
番 号

　住　　所 　伊勢崎市 町
番地

　氏　　名

（注意）
　この代理人選任届は、印鑑登録申請者本人が記入してください。
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登録印鑑

登録印鑑


