
新見市長様 令和○○年△△月××日 新見市長様 令和　　　年　　　月　　　日

窓口に来られた方（申請者） 窓口に来られた方（申請者）
所属（車検業者等請求の場合） 【　　　　　　　　　　　 】○○モータース 】 所属（車検業者等請求の場合） 【　　　　　　　　　　　 】

住　所 新見市新見３１０－３ 住　所

氏　名 氏　名

※本人が署名（自署）してください（押印不要）。　本人が自署しない場合は、記名押印してください。 ※本人が署名（自署）してください（押印不要）。　本人が自署しない場合は、記名押印してください。

連絡先 TEL（ ○○○○ ）　 ○○ 　－　○○○○ 連絡先 TEL（　　　　 ）　　　　－　　　　　

　プレート番号 使用者氏名 　プレート番号 使用者氏名
　　※どちらかに〇してください。 　　※どちらかに〇してください。

岡 ・ 岡山　４８０に１２３４ 新見　太郎 岡 ・ 岡山

岡 ・ 岡山 岡 ・ 岡山

岡 ・ 岡山 岡 ・ 岡山

岡 ・ 岡山 岡 ・ 岡山

軽自動車税納税証明願 軽自動車税納税証明願

新見　太郎

免許 ・ マイナ ・ パス ・ 障手 ・ 在留カ
その他（ ）

１点
資料

□業者
２点

資料

本
人
確
認

資格確認書等 ・ 受給 ・ 年手
その他（ ）

免許 ・ マイナ ・ パス ・ 障手 ・ 在留カ
その他（ ）

１点
資料

□業者
２点

資料

本
人
確
認

資格確認書等 ・ 受給 ・ 年手
その他（ ）

記入例


