　第８類　民生　（田無市保健福祉審議会条例）(P15661～15680)


様式第10号（第10条関係）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日

西東京市長　　あて
　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者　住　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名                       　　   ㊞ 

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当者

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ＴＥＬ

 eq \o\ad(特定公共物占用料減免申請書,　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
　

　下記のとおり、占用料の減免を受けたいので申請します。

	占用等の目的
	

	占用等の場所
	特定公共

物の名称
	
	車道・歩道・水路・その他（　　　）

	
	場　所
	 西東京市　　　　町　　　丁目　　　　番　　　号先

	許可年月日
	年　　 月　　 日

	許可番号
	第　　　　　　号

	 eq \o\ad(減免申請の,　　　　　　)
 eq \o\ad(理由,　　　　　　)
	  西東京市特定公共物管理条例第９条第２項及び同条例施行規則

10条の西東京市道路占用料等徴収条例第３条第　　号を準用する規定　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


 記載要領

　　 申請者が法人である場合には、「住所」の欄には主たる事務所の所在地、「氏名」の欄には名称及び代表者の氏名を記載するとともに「担当者」の欄に所属・氏名を記載してください。
15662

