様式第１号（第５条関係）
　

糸島市高齢者運転免許証自主返納支援事業申請書
年　　　月　　　日　
糸島市長　様

申請者　住　　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
生年月日　　　　　年　　月　　日（満　　　歳）　
電　　話　　　　　　　―　　　　　―　　　　　　
次のとおり福岡県公安委員会に運転免許証の自主返納をしましたので、関係書類を添えて申請します。

１　運転免許証の自主返納日　　　　　　　年　　　月　　　日

２　返納した免許証の有効期間　　　　　　年　　　月　　　日まで
３　申請する支援措置の内容　　　　　　JR九州ICカード乗車券

４　添付書類　　　　　　　　　　　□　申請による運転免許の取消通知書の写し
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　【市役所記入欄】　
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