
個人番号カード顔写真証明書

氏名

住所 秦野市

生年月日
大正 昭和

平成 令和 年 月 日
性
別

男・女

電話番号

申請者本人の
顔写真貼付欄

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 署名又は記名押印

電話番号

（公的な支援機関の長記載）

令和 年 月 日

別紙様式第１－３

氏名 署名又は記名押印

（公的な支援機関の職員記載）

秦 野 市 長 宛



個人番号カード顔写真証明書について

「個人番号カード交付のご案内」と一緒にご確認ください。

申請者本人が社会的参加（義務教育を含む就学、非常勤職を含む就労、家庭
外での交遊など）を回避し、長期にわたって概ね家庭にとどまり続けている状
態であるなど客観的状況に照らして出頭が困難であると認められる者である場
合で、顔写真付き本人確認書類がない場合、この個人番号カード顔写真証明書
が、パターンＢの顔写真付き本人確認書類１点になります。

公的支援機関の長記載用

〔公的な支援機関の職員の方へ〕
個人番号カード顔写真証明書は、公的な支援機関の長と所属の公的な支援
機関の職員の署名がそれぞれ必要です。
（署名できない場合は記名押印）



個人番号カード顔写真証明書

氏名 秦野 太郎

住所 秦野市桜町１丁目３番２号

生年月日
大正 昭和

平成 令和 ３0年 １月 １日 性別 男・女

電話番号 0463-〇〇-×××× or 080-〇〇〇〇-××××

申請者本人の
顔写真貼付欄

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）

事業者名 〇〇〇〇事業所

事業者の住所 秦野市桜町１-３-２

氏名 丹沢 次郎 署名又は記名押印

電話番号 0463-12-3456

（公的な支援機関の長記載）

令和 ５年 ５月 １日

氏名 秦野 花子 署名又は記名押印

（公的な支援機関の職員記載）

秦 野 市 長 宛

記入例

※写真が不鮮明、帽子・サングラス・マスクなどにより顔の識別ができない等により、マイナンバー
カードの顔写真とカード交付本人の顔写真が一致しない場合、交付することができません。

写真貼付

※住所にマンション名・アパート名がある場合はご記入してください。
例 秦野市桜町１丁目３番２号 タンザワハイツⅠ １０１号


