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1  □ 申請者と同じ（☑をすれば記入不要）
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　　　＊記入欄が足りない場合は、裏面にご記入ください。

本依頼書を記入後、以下の送付先まで郵送してください。

【個人番号カードID付き交付申請書郵送依頼書の送付先】 ＊個人番号カード交付申請書の送付先は、区役所ではなく

〒　　　－ 〒219-8650  日本郵便株式会社 川崎東郵便局 郵便私書箱第2号

さいたま市　　　区 地方公共団体情報システム機構　個人番号カード交付申請書受付センター　

さいたま市　　　区役所　区民生活部区民課記録係　宛 となりますのでご注意ください。 　

　　　　　＊住民登録上の住所へ転送不要の普通郵便で返送します。

勤務先等、住民登録地以外へは送付できませんのでご了承ください。

生年月日

 明・大
 昭・平　　　 　 　　　 年　　　　　月　　　　　日
 令・西暦

氏名 生年月日

 明・大
 昭・平　　　 　 　　　 年　　　　　月　　　　　日
 令・西暦

氏名

生年月日
 明・大
 昭・平　　　 　 　　　 年　　　　　月　　　　　日
 令・西暦

氏名

【個人番号カードの申請方法】　□郵送　　□QRコード利用　（スマートフォン・パソコン・証明写真機）

＊証明写真機を利用しての申請：申請書に印字されたQRコードを使用して証明写真機で個人番号カードの交付申請ができます。
　（別途証明写真代がかかります）

以下に交付を希望する方全員分の氏名・生年月日の記入をお願いします。
（依頼者本人が含まれる場合、本人の氏名も記入してください。）

同時に請求できるのは、依頼者本人及び同一世帯の方の申請書のみです。

 明・大
 昭・平　　　 　 　　　 年　　　　　月　　　　　日
 令・西暦

生年月日

申請者
氏名

住所

個人番号カードID付き交付申請書　郵送依頼書

氏名 生年月日
 明・大
 昭・平　　　 　 　　　 年　　　　　月　　　　　日
 令・西暦

住　所

生年月日

氏名

（　　　　　　）　連絡先
　明・大
　昭・平　   　    　　　　　年　　　　　月　　　　日
　令・西暦

記入日　　令和　　　　年　　　　月　　　　日


