
 
 

                   届  出  日       年    月    日 

対 象 者 氏 名：                  

届出者氏名：                  

※対象者と届出者が異なる場合のみ記入してください 

対 象 者 住 所：                  

                        

対象者電話番号：     (     )       

対象者生年月日：      年    月    日 

 

 

令和６年度横浜市特別乗車券交付希望届出書 

 

 

「私は、令和６年度横浜市特別乗車券の 

交付を希望します。」 
 

※この届出書は、令和６年度の特別乗車券（児童扶養手当受給・母子生活支援施設

入所要件）の交付を希望される場合にご提出ください。 

(令和６年度の特別乗車券の交付を希望されない場合は、ご提出は不要です。) 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

 
 

新規 変更 継続 コード 
        

※以下横浜市使用欄 

窓口提出用 


