
様式第2（第4条関係）

美　浜　町 長　　様

申請者 住 所

氏 名 印

電 話

※

　（注） 1　再交付の理由の欄は、破損又は紛失した状況を具体的に記入してください。

2　※の欄は、記入しないでください。

　　　　　　　　　年　　　　月から　　　　　　　　年　　　　月まで（　　　　か月）　　　

駐 車 車 両

交付申請期間

再交付の理由

処 理 欄

　　定期駐車券を（破損・紛失）しましたので、再交付を次のとおり申請します。

美浜町河和港駐車場定期駐車券再交付申請書

　　　　　　　　年　　　　月　　　　日

車両番号

車名・車種


