
　

山本太一

同居者

番地
番 2

□４． 医師 □５． 助産師
□
□

６．その他の立会者
７．公設所の長

　　時　　　分

グラム センチ
メートル

　　　１単胎　　　　　２多胎（　　　子中第　　　子）

妊娠
週数

満　　　週　　　日

番地
番　　　　　号

年 月 日 （満 歳）
出生した
と　こ　ろ

(10)

（住所）
(15) 番地

番　　　　　号

（氏名）

出生子 人
署　　　名 (14)

死産児 （妊娠満２２週以後） 胎

　上記のとおり証明する。

令和　　　年　　　月　　　日

同居を始めたとき 年 月
結婚式をあげたとき、または、同居を始め
たときのうち早いほうを書いてください 体重及び身長

子 が 生 ま れ た
と き の 世 帯 の
お も な 仕 事 と

単 胎 ・
多 胎 の 別

母 の 氏 名

父 母 の 職 業
この母の出産
し た 子 の 数日本国籍を留保する 印

子の出生により母と子について新戸籍を次のところに編製する。

東京都千代田区霞が関一丁目1番

１ 医 師

２ 助 産 師

３ そ の 他

（※押印は任意）

□２．自由業・商工業・サービス業等を個人で経営している世帯
□３．企業・個人商店等（官公庁は除く）の常用勤務者世帯で勤め先の従業者数が１人から９９人まで
　　　の世帯（日々または１年未満の契約者は５） (12)

(13)

生 ま れ た と ころ オーストラリア連邦クイーンズランド州ゴールドコースト市サウスポートホスピタル通り１

(届出人の連絡先及び電話番号　　　　　　　　　　　xxx@xxx.com     04xx-xxx-xxx ）

殿

父母と
の

続き柄

□嫡　　出　　子

子 の 氏 名
長

山本 悠子
□嫡出でない子

署　名

（※押印は任意）

事 件 簿 番 号

□
□

１．
父
母

□２． 法定代理人（　　　　） □３．

住　所 オーストラリア連邦クイーンズランド州　○○市　サバーブ　〇〇ストリート　〇番　〇号

本　籍

印 平成 年 月 日生〇 〇 〇

(8) □４．３にあてはまらない常用勤務者世帯及び会社団体の役員の世帯（日々または１年未満の契約の
雇
□５．１から４にあてはまらないその他の仕事をしている者のいる世帯
□６．仕事をしている者のいない世帯
（国勢調査の年…　　　令和7　　　年…の４月１日から翌年３月３１日までに子が生まれたときだけ書いてください）

(9)
父の職業 母の職業

東京都千代田区平河町一丁目4
番地
番

2
筆頭者
の氏名

(6)

施設の名称

体重 身長(7)
(11)

□１．農業だけまたは農業とその他の仕事を持っている世帯

本 籍 及 び

国 籍

東京都千代田区平河町一丁目4 出生したところ
の種別１～３

筆頭者
の氏名

山本太一
父の
国籍

母の
国籍

日本

出 生 し た

と こ ろ 及 び

そ の 種 別

出　生　し　た
ところの種別

　１病院　　２診療所　　３助産所
　４自宅　　５その他

世帯主
の氏名

山本　彩乃

(5)
〇 〇 〇 〇〇

父 母 の 氏 名
生 年 月 日

父 母 山本　彩乃

子が生まれたと
き の 年 齢 年 月 日 （満 歳） 平成

(3) 午前

午後

(4)

生まれたとき 令和　　　年　　　月　　　日

住 所
オーストラリア連邦クイーンズランド州　○○市　サバーブ　〇〇ストリート　〇番　〇号

世帯主と
の続き柄

子

子 の 氏 名
男女
の別

１男　　　２女生 ま れ た と き 令和 年 月 日
□午前
□午後

時

ユウコ

総領事

氏 名 □男

(1) □女

(2) 〇 〇 〇 0 52 分

出　　生　　届

令和 年 月 日 届出

（フリガナ） ヤマモト

そ

の

他

生
ま
れ
た
子

生
ま
れ
た
子
の
父
と
母

届

出

人

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

この出生子及び出生後

死亡した子を含む（ ）

在ブリスベン日本国

① 届出日 窓口にて提出する場合は →提出日

郵送の場合は →ポスト投函日を記入。

② 氏名 ※戸籍記載上の誤記を防ぐために、小さい「ャ」や「ョ」などは小さい字体

であることが分かるようにはっきりと記入してください。

氏は戸籍の筆頭者（日本人母）と同じ。

ミドルネームも戸籍に記載したい場合は、名の欄にファーストミドルネームの順に記入。

名は一語として登録されます。

③ 続柄 長男（女）、二男（女）というように、同性の二人目以降は漢数字で記入。

④ 出生時刻 午前午後の12時間制で記入。例）昼の12時は午後0時 夜中の12時は午前0時

⑤ 父欄 記入不要。

⑥ 生年月日 和暦で記入。

⑦ 年齢 子が生まれたときの年齢を記入。

⑧ 筆頭者氏名 母親の現在の戸籍の筆頭者氏名を記入。すでに子の母が筆頭者であれば子の母の氏名を記

入。

⑨ 世帯の仕事 １～６で一つ選んでチェックしてください。

⑩ 母の職業 国籍調査の年に記入していただきます。

⑪ その他欄 個々により記入内容が異なります。不明な場合は、空欄でお持ちください。

⑫ 連絡先 携帯番号、Eメールアドレスを記入。

（５）日本人母（両親が未婚。母永住権なし。）

＜注意事項＞

・記入は消えない黒ペンをご使用ください。

・署名以外の部分はパソコン入力したものでも受付可能です。

・書き間違えた場合の訂正は二重線でしていただきます。修正テープ等はご使用

できません。

①

②

③

④

⑤
⑥ ⑦

⑧

⑨

⑩

⑫

窓口にてご署名いただきますので、

空欄でお持ちください。

⑪

子の母が戸籍の筆頭者であれば

記入不要です。


