
所沢市公共施設利用者カード登録（変更）申請書（個人用）

2022年 1月 4日 ①申請日を記入してください。

 1.新規　2.再発行　3.廃止　4.変更（内容　　 　　　        ） ②申請内容に○をしてください

登録者番号 暗証番号

ﾌ　ﾘ　ｶﾞ　ﾅ

氏    名

〒 -

住　　　所

〒 -

勤務先名・

所在地

生年月日

自宅TEL ( ) － ( ) －

FAX番号 ( ) －

所 沢 －

０ ０ ４ ２

　　　 西 暦    　　　 年　　　月　　　日

１３ ５ ９

３

所 沢 市 役 所

並 木

体 育 一 郎

５ ０

市

３ ５

ク

市 並

イ チ

８

９

⑦生年月日・性別・ご連絡先をご記入くだ
さい。

記入例

－ １木 １ － １

ウタ

所 沢

③暗証番号を４桁の数字で記入してくださ
い。

④苗字と名前の間を１枡あけてください。

⑤住所を記入してください。

⑥所沢市外在住で、所沢市内に在勤・在
学の方は記入をお願いします。

ロ

５

イ イ

連絡先TEL 
(携帯電話等） 

（市外にお住まいで
市内にお勤めの方
はご記入ください） 


