
（様式２）
	投票用紙及び不在者投票用封筒の請求依頼書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和 ６ 年 ３ 月　　日

不在者投票管理者（指定病院等の長）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　様

　　　　　　　　　　　　選挙人名簿に記載

　　　　　　　　　　　　 eq \o\ad(されている住所,　　　　　　　　)　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　指定病院等の名称　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　生年月日　　　　　　　　　　年　　　月　　　日　生
　令和６年３月24日執行の北上市議会議員選挙において不在者投票を行いたいので、
投票用紙及び不在者用封筒の請求を依頼します。


（注）依頼人が多数ある場合には、一覧表としても差し支えないこと。
Ｐ３








