
 

様式第１号（第６条関係） 

 

大月町移住定住お試し住宅使用許可申請書 

 

  年  月  日 

 

大月町長     様 

 

住所 

申請者 

氏名          

 

大月町移住定住お試し住宅の設置及び管理に関する要綱第６条１項の規定により，住宅の使用

許可の申請をいたします。 

 

記 

部屋番号  

使用期間 年  月  日 から     年  月  日 

使用者氏名 
申請者と

の関係 
性別 生年月日 特記事項 

 本人  年  月  日   

   年  月  日   

   年  月  日   

   年  月  日   

   年  月  日   

当該施設をご利用される目的 

 

 

〇緊急連絡先 

氏 名 
申請者と

の関係 
住 所 連絡先 

    

 

（添付書類） 

□ 使用予定者全員の身分証明書の写し 

□ 緊急連絡先の方の身分証明書の写し 

 

 


