
 総社市公印規則の一部を改正する規則をここに公布する。 

 

  平成２６年６月２４日 

 

総社市長 片 岡 聡 一 

 

総社市規則第２２号 

 

   総社市公印規則の一部を改正する規則 

 

総社市公印規則（平成１７年総社市規則第１１号）の一部を次のように改正する。 

次の表の改正後の欄中下線が引かれた部分（様式の表示を除く。）を加える。 

次の表の改正前の欄中様式の表示に下線が引かれた様式（以下「移動様式」という。）を当該移動様式に対応する同表の改正後の欄中様式の表示に下線

が引かれた様式とする。 

 

改   正   後 改   正   前 

 

別表（第３条関係） 

公印の

種類 

整

理

番

号 

書

体 

寸法 保管

部署 

使用区分 印

材 

個

数 

岡山県

総社市

長之印 

1 て

ん

書 

方 2

1ミリ 

総務

課 

市長名をもってする一般文

書，刷り込みを必要とする

文書及び電子印影用 

木 2 

 略 

岡山県

総社市

長之印 

12 〃 方 1

8ミリ 

福祉

課 

重度心身障害者医療費受給

資格者証その他市長が指定

する文書及び刷り込みを必

要とする文書 

〃 1 

 略 

総社市

社会福

祉事務

18 て

ん

書 

方 2

1ミリ 

福祉

課 

社会福祉事務所長名をもっ

てする文書及び電子印影用 

 

木 1 

 

別表（第３条関係） 

公印の

種類 

整

理

番

号 

書

体 

寸法 保管

部署 

使用区分 印

材 

個

数 

岡山県

総社市

長之印 

1 て

ん

書 

方 2

1ミリ 

総務

課 

市長名をもってする一般文

書及び電子印影用 

木 2 

 略 

岡山県

総社市

長之印 

12 〃 方 1

8ミリ 

福祉

課 

重度心身障害者医療費受給

資格者証その他市長が指定

する文書 

 

〃 1 

 略 

総社市

社会福

祉事務

18 て

ん

書 

方 2

1ミリ 

福祉

課 

社会福祉事務所長名をもっ

てする文書 

 

木 1 



改   正   後 改   正   前 

所長印  

総社市

社会福

祉事務

所長印 

19 〃 方 1

0ミリ 

〃 保育所に係る入所承諾書並

びに子ども手当及び児童手

当に係る認定通知書，額改

定通知書，消滅通知書及び

支払通知書及び電子印影用 

〃 1 

 略 

総社市

印 

21 〃 方 6

ミリ 

市民

課 

国民健康保険に係る被保険

者証及び退職被保険者証及

び刷り込みを必要とする文

書 

〃 4 

岡山県

総社市

之印 

22 〃 方 2

0ミリ 

 

 

市民

課 

国民健康保険に係る被保険

者証明書その他市長が指定

する文書，刷り込みを必要

とする文書及び電子印影用 

〃 1 

介護

保険

課 

介護保険に係る被保険者

証，資格者証その他市長が

指定する文書，刷り込みを

必要とする文書及び電子印

影用 

〃 1 

 略 

 

様式第２号（第７条関係） 

（別紙のとおり） 

 

様式第３号（第９条関係） 

（別紙のとおり） 

 

様式第４号（第１０条関係） 

（別紙のとおり） 

 

様式第５号（第１０条関係） 

（別紙のとおり） 

所長印  

総社市

社会福

祉事務

所長印 

19 〃 方 1

0ミリ 

〃 保育所に係る入所承諾書並

びに子ども手当及び児童手

当に係る認定通知書，額改

定通知書，消滅通知書及び

支払通知書 

〃 1 

 略 

総社市

印 

21 〃 方 6

ミリ 

市民

課 

国民健康保険に係る被保険

者証及び退職被保険者証 

 

 

〃 4 

岡山県

総社市

之印 

22 〃 方 2

0ミリ 

市民

課 

国民健康保険に係る被保険

者証明書その他市長が指定

する文書 

 

〃 1 

介護

保険

課 

介護保険に係る被保険者

証，資格者証その他市長が

指定する文書 

 

 

〃 1 

 略 

 

様式第２号（第７条関係） 略 

 

 

様式第３号（第９条関係） 略 

 

 

様式第４号（第１０条関係） 略 

 

 

様式第５号（第１０条関係） 略 

 



附 則  

この規則は，公布の日から施行する。 

 



様式第２号（第７条関係） 

 

公印持出簿 

 

整理 

番号 

使用者欄 

許可印 

（保管課長等） 

還付年月日 

確認印 

（受領者） 
所属長印 

持出者 

事 由 持出年月日 

職 氏 名 印 

          

                

                

          

          

                

 



様式第３号（第９条関係） 

年  月  日 

 

 総務課長    様 

 

課長       

 

公印刷込申請書 

 

 総社市公印規則第９条第２項の規定により，次のものについて，公印の刷込みの承認を

願います。 

 

公印の種類   

整理 

番号 

 

帳票等名称  

印刷 枚数   

使用予定期間     年  月 から    年  月 まで 

使用目的及

び刷込みの

必 要 性 

  

 備考 

１ 申請書には，刷込みを要する書類を１部添付すること。 

２ 申請書は，公印の種類ごとに作成すること。 



様式第４号（第１０条関係） 

年  月  日 

 

 総務課長    様 

 

課長       

 

電子印影使用申請書 

 

 総社市公印規則第１０条第２項の規定により，次のものについて電子印影使用の承認を

願います。 

 

公印の種類   

整理 

番号 

 

帳票等名称   

使用期間      年  月  日から年  月  日まで 

使用理由   

 備考 

１ 申請書には，電子印影を使用する書類を１部添付すること。 

２ 申請書は，公印の種類ごとに作成すること。 

 



様式第５号（第１０条関係） 

年  月  日 

 

  総務課長    様 

 

課長       

 

電子印影使用廃止報告書 

 

 総社市公印規則第１０条第４項の規定により，電子印影の使用を廃止したので報告しま

す。 

 

公印の種類   

整理 

番号 

 

帳票等名称   

廃止日          年  月  日 

消去日          年  月  日 

廃止理由  

 


