
様式第７号（第９条関係） 

 

我孫子市ファミリーシップ届出に関する申立書 

 

年  月  日 

 

我孫子市長 あて 

 

我孫子市パートナーシップ・ファミリーシップの届出に関する要綱第９条第１項の規定

により、我孫子市パートナーシップ・ファミリーシップ届出書の記載事項から私の氏名を

削除するよう申し立てます。 

 

１ 申立人 

（ふりがな）  

氏   名  

住   所  

生 年 月 日 年     月     日生 

電 話 番 号  

※ 本人確認書類（マイナンバーカード、運転免許証、旅券等）を提示してください。 

 

２ 証明カードの交付番号及びパートナーシップ又はファミリーシップの届出をした者に

関する事項 

交 付 番 号 第           号 

（ ふ り が な ）   

氏   名   

通称名（通称名使

用の場合のみ記

入） 

  

住   所   

 


