様式第１号（第４条関係）

年　　月　　日

中種子町長　　　　　　様

申請者　代表者住所　　　　　　　　　　　　
代表者氏名　　　　　　　　　　

中種子町お試し住宅利用申請書


中種子町お試し住宅を利用したいので、中種子町お試し住宅事業実施要綱第４条第１項の規定により、次のとおり申請します。
なお、利用に当たっては、同要綱の規定を遵守します。
	施設の名称
	中種子町お試し住宅

	区　　分
	□　新規　　　□　２回目以降（　　　回目）

	利用希望期間
	年　　月　　日から　　　年　　月　　日まで
※　利用開始予定時刻：午後　　時　　分

	
利用者（代表者）について記入してください。

	ふりがな
氏名
	
	生年月日
	年　　月　　日

	
	
	
	歳

	住　　所
	〒　　　－　　　　

	電　　話
	自 宅
	－　　 －
	携 帯
	　－　　 －

	メールアドレス
	

	職　　業
	

	
代表者以外の利用者について記入してください。

	氏　　名
	年 齢
	代表者との続柄
	職　　　　業

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	利用の目的
	□　移住に向けた下見
□　移住のためのお試し滞在
□　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	備考
	


[bookmark: _GoBack]※本申請書に，申請者の本人確認および現住所が確認できる書類（運転免許書等）の写しを添付して提出してください。
