
個人番号カード顔写真証明書

旭市長 様

氏名

住所

生年月日 性別 男・女

電話番号

私は、上記個人番号カード交付申請者が、貼付した写真の者と同一
人物であることを証明します。

（申請者本人）

支援機関名

支援機関の住所

氏名

電話番号

（公的な支援機関の長記載）

令和 年 月 日

氏名

（公的な支援機関の職員記載）

申請者本人の
顔写真貼付欄

長期にわたって家庭にとどまり続けている(引きこもり)
状態の方

注意
・写真が不鮮明、帽子、サングラス、マスク等により
マイナンバーカードの顔写真と同一性が確認できない
場合、受け取りができない場合があります。

※公的な支援機関とは、自治体から支援を委託されて
いる場合、当該支援機関を含みます。


