
株式会社滋賀トヨタ殿

【所有名義人】(車検証記載の所有者名義はいずれか〇をしてください）

㈱滋賀トヨタ・滋賀トヨタ自動車㈱ ・ ネッツトヨタ滋賀㈱ 

【車両情報】 車検証通りに記載ください

初度登録

型式

 （車検証に記載の使用者/もしくは車両購入者）

〒

 現住所

 氏名（自署）・名称          印

 TEL（必須）                           FAX                     

       年     月     日 
 （解除書類送付先）＊依頼者と同一の場合「同一」とご記入ください

〒
 住所
 氏名・名称     印
ご担当者様            

 TEL（必須）                     FAX                    

※委任者欄、受任者欄の署名、押印等の抜けがあるものは返送させて頂きます。

車名

手続き予定支局を〇で囲む

滋賀陸運局 ・ 滋賀以外or未定

所有権解除書類発行依頼書

登録番号

車台番号

登録年月日

依
頼
者
（
使
用
者
名
義
人
）

この度、私の使用する上記車両について、所有権解除書類の発行手続き並びに登録手続きに関する一切の
事項（登録書類の作成・登録行為・第三者に対する登録及び譲渡書類の引渡、残債照会等）について右記
必要書類を添えて依頼いたします。尚、本車両の所有権譲渡後、未払いや税金の未納等、何らかの問題に
おいて貴社に迷惑が生じることがあった場合、私が責任もって解決いたします。

       年     月     日 

受
任
者

上記車両の所有権解除書類の発行・登録手続きに関する一切の事項について依頼者と連名で依頼いたしま
す。万が一、本車両の所有権譲渡後、未払いや税金の未納等何らかの問題が生じた場合は、依頼者と連名
で当方が責任をもって解決し、貴社には一切ご迷惑がかからないよう致します。

※受任者印：法人様は社印を押印
担当者様の個人印は不可

※認印を押印、ただし、添付書類が
印鑑証明の場合は実印を押印


