
 

 

都 市 計 画 下 水 道 事 業 受 益 者 申 告 書 

 

様式第 1 号(規格 A4 横)(第 3 条関係) 

 

申告書番号  

 

みどり市都市計画下水道事業受益者負担に関する条例施行規則第 3条の規定により、次のとおり申告します。 

 

(宛 先 )  み ど り 市 長 

 

公共ますが設置されている土地の所有者記入欄 

公共ます番号 土地の所在地番 地目 面積 土地所有者の氏名 土地所有者の住所 電話番号 備考 

   ㎡     

 

受益者の記入欄(納付書の送付先になります。) 

住  所 
〒 

 

氏  名  印 

電話番号  

 

地上権者等の記入欄(地上権者、質権者、使用借主、賃借人) 

土地の所在地番 地上権者等の住所 地上権者等の氏名 電話番号 承認印 

     

 
公共ます 1基につき 2 世帯以上が接続する場合の連署 

土地の所在地番 接続者の住所 接続者の氏名 電話番号 上記の公共ますに接続する理由 

   印   

   印   

 

注意事項 1．この申告書は、   年 月 日までに簡水下水道課へ提出して下さい。 

 （申告書を提出しない場合は、市が認定した内容で負担金が賦課されます。） 

2．公共ますが 2基以上あり、受益者が異なる場合は、受益者ごとに申告してください。 

3．この申告書の提出後、受益者に変更があった場合は受益者変更届を速やかに提出してください。 

※ご不明な点につきましては、簡水下水道課 電話（0277）46-7918 までご連絡ください。 

 

 

 

 

 

 

   

                   

 

公共ますが設置されている建物の所有者記入欄 

建物の所在地 建物所有者の氏名 建物所有者の住所 電話番号 用途 面積 棟数 備考 

        

        

        

 
建物の合計面積等 

合計面積 合計棟数 

  

 

 

 

 年  月    日  

 


