
第４号様式（第９条関係）
年　　月　　日　

除　却　工　事　同　意　書

　　申請者　住　所
　　　　　　　氏　名
　私は、次の申請建築物について、上記の者が除却工事を行うことに同意します。また、新居浜市が申請内容の確認のために、他の補助制度の活用状況、不動産登記、固定資産、市税、住民基本台帳、戸籍に関すること及びその他事業の実施に必要な事項について市長が関係機関へ照会を行うこと、並びに敷地に立ち入り申請に係る建築物の現地確認（外観及び内部調査、写真撮影）を行うことに同意します。
【申請建築物】
	建築物の所在地
	新居浜市

	家屋番号
	

	建築物の所有者
	住　　所：

	
	氏　　名：


所有者　　　　住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　（相続人）　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞　
　　　　　　　　　　連絡先　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　※印は実印とし、印鑑登録証明書を一部提出すること。


