
様式第６号（第９条関係）

大崎町民間賃貸住宅建設補助金地位承継承認申請書

年 月 日

大崎町長 様

住 所

氏 名

地位承継者 （法人名）

電話番号

補助対象賃貸住宅の地位を承継したいので，大崎町民間賃貸住宅建設補助金交付要綱第

９条の規定により，関係書類を添えて下記のとおり申請します。

記

１ 補助対象者の住所及び氏名

住 所

氏 名

（法人名）

２ 承継後の補助対象者の住所及び氏名

住 所

氏 名

（法人名）

３ 承継年月日及び承継の理由

年 月 日 年 月 日

理 由

４ 添付書類

承継の事実を確認できる書類（任意様式）


