
村営住宅入居申込書
	令和　　年　　月　　日　
 　小川村長　殿
 　　　　　　　　　　　　　申込人　　住所
                                                     ℡                   　

 　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名                                ㊞


	申込住宅
	
	受付番号
	抽選番号
	申込回数

	
	
	
	
	

	申込人

勤務先
	 名  称
 所在地                                    ℡                   　

	入
居
予
定
家
族
	氏　　　　名
	年齢
	続柄
	職　業
	生年月日

	
	
	
	本人
	
	．　．

	
	
	
	
	
	．　．

	
	
	
	
	
	．　．

	
	
	
	
	
	．　．

	
	
	
	
	
	．　．

	 住 困
 宅 っ
 に て
  　い
  　る
  　事
 　 情
	 １　住宅以外の建物に居住している
 ２　保安上危険または衛生上有害な状態にある住居に居住している
 ３　他の世帯と同居して著しく生活上の不便を受けている
 ４　住宅がないため親族と同居できない
 ５　衛生上または風紀上不適当な居住状況にある
 ６　正当な理由により立退きを強要されているが、適当な立退き先がない
 ７　通勤が困難である
 ８　過大な家賃を払っている
 ９　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　      　　　　　　）

	現 状
 在
の 況
	持家　　間借　　借家　　寮　　下宿　　その他　　　　 室数　　　室

	
	家賃月額　　　　　　　　円
	公営住宅に入居申込みをした回数　 　回


　※　注意
　　　１．入居予定家族欄には、実際に入居する家族を記載してください。
　　　２．子供・学生以外の家族は、所得証明及び納税証明を添付してください。
　　　３．募集戸数が複数あっても、一人１戸の受付けとします。
　　　４．申込み者が複数の場合、抽選により決定します。
　　　５．調査の結果、申込み資格および記載事項に偽りがある場合は当選しても無効と
　　　　なります。

