
 

 

様式第 10号(第 9条関係) 
 

町営住宅同居承認申請書 
年  月  日 

大郷町長     殿 
 

町営住宅   号 
入居者氏名 

 
下記の者について同居させたいので､町営住宅条例第 12 条の規定により承認されるよう

申請します｡ 
記 

 
(フリガナ) 

 
氏  名 

続 
 
柄 

 
生年月日 

年 
 
齢 

 
職業 

勤務先
及び電
話番号 

勤務先 
 

の住所 

年  間 
総所得額 

(円) 

摘 
 
要 

同
居
予
定
者 

本人 
入
居
（
同
居
）
者 

同居をする理由         
同居を始めたい日       年  月  日 

(注) 
１ 給与所得者は､勤務先証明書(様式第 2 号)及び所得を証する書類(市町村長が発行したもの等)を添付し
て下さい｡ただし､入居(同居)者で今年の収入を申告済の方については､年間総所得額等に変更がなけれ
ば添付する必要はありません｡ 

２ 事業所得者は､所得を証する書類(市町村長が発行したもの等)を添付して下さい｡ただし､入居(同居)者
で今年の収入を申告済の方については､年間総所得額等に変更がなければ添付する必要はありません｡ 

３ 婚姻予約中の方は､所定の婚姻予約確認書(様式第 3号)を添付して下さい｡ 
４ 住民票の写しを添付して下さい｡ 
５ 戸籍抄本等入居者との関係を証する書類を添付して下さい｡ 
６ 入居(同居)者欄には､構成人員個々について記入し､また､収入のある方は年間総所得額を記載し､その
方の 1又は 2の書類を添付して下さい｡ 
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