
転出証明書郵便請求書 
 

下記の通り転出の届出をしますので、転出証明書の交付をお願いします。 

上天草市長 宛                                      令和    年    月    日 

申請者氏名 
                    

                  ※届出人本人による署名の場合、押印の必要はありません。                  

申請者連絡先 

（昼間に連絡が取れる電話番号） 
電話番号（      ）                 ※携帯可 

転出年月日 

（実際に引っ越した日） 
令和   年    月    日 

いままでの

住所 

熊本県上天草市 旧世帯主 

氏名 

 

これからの

住所 

 新世帯主 

氏名 

 

本籍地 
 筆頭者 

氏名 

 

※転出する全員の氏名を記入してください。 

備考 

 

・本人確認書類のコピーなどが必要になるため、必ず裏面をご確認ください。 

氏名・ふりがな 生年月日 性別 
世帯主との

続柄 

住基カード・マイナ

ンバーカードの有無 

 明・大・昭・平・令 

年   月   日 
男・女 

 
有・無 

 

 明・大・昭・平・令 

年   月   日 
男・女 

 
有・無 

 

 明・大・昭・平・令 

年   月   日 
男・女 

 
有・無 

 

 明・大・昭・平・令 

年   月   日 
男・女 

 
有・無 

 

 明・大・昭・平・令 

年   月   日 
男・女 

 
有・無 

 

○印  



☆郵便請求の注意事項

①請求できる方
・本人または同一世帯の方のみ （代理人による請求は取り扱いできません）

②必要なもの
・請求書（他市のものでも可）

・本人確認書類の写し

※ただし、個人番号通知カードは本人確認書類には含まれませんのでご注意ください。

・返信用封筒（宛先を記入し、切手８４円分または速達分なら速達分を貼付してください。）

 ご不明な点がありましたら、上天草市役所市民課市民係までお問い合わせください。

　　　　　　　　　　　                                                        TEL 　0969-28-3368（直通）

　　　　　　　　　　　                                                FAX 　0969-56-2291

　　　　　 上天草市役所市民課市民係

　　　　   〒861-6101 上天草市松島町合津7915番地１

 運転免許証、個人番号カード、住民基本台帳カード、パスポート、在留カード、障害者手帳

  健康保険証、船員手帳、年金手帳、年金証書、介護保険証、学生証、医療受給者証など

申請書 本人確認書類の写し 返信用封筒

切


