
様式第６号（第１０条関係）

　　　　年　　　月　　　日

　　　総社市長　　　　様

　下記の者は　□ 被保佐人 　□ 未成年であるから

印鑑登録申請することに同意します。

申
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 （

届

出

　　　法定代理人が父母のときは

　　　２人書いてください

同

意

人

（注意）　同意人が，法定代理人又は保佐人であることを証する書面（戸籍謄本等）を添え

　　　　　てください。 ただし，総社市内に本籍がある場合は，省略することができます。
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