
第9号様式(第10条関係) 

  年  月  日 

 白川町長    様 

 住 所           

 氏 名        印  

住 宅 入 居 承 継 承 認 申 請 書 

 次のとおり、町営住宅の入居承継を申請します。 

入居承継を申請

する住宅 

団 地 名                  団地 

住 宅 番 号                   号 

現入居決定者と
申請人との関係 

申 請 人 氏 名   続 柄   

申請人がこの住
宅に居住した期
間 

入 居 日   年   月   日 期間   年   月 

承継理由の生じ

た日 
           年     月     日 

承 継 理 由   

注 1 入居する家族全員の氏名、続柄、生年月日、職業、年間所得金額及び別居中の者の

住所を記入した調書を添付すること。 

  2 申請者と入居者との続柄が、判明する書類を添付すること。 


