
申 請 者 住　所 波佐見町　　　　　　　　郷　　　　　　番地

氏　名
（自署）

（自宅　ＴＥＬ　　　　　　　　　　　　）

連 帯 保 証 人 住　所 波佐見町　　　　　　　　郷　　　　　　番地

氏　名
（自署）

（自宅　ＴＥＬ　　　　　　　　　　　　　）

１，町税等の納付状況確認

２，申込み金融機関への融資審査依頼

同　　　　　意　　　　　書

町 県 民 税

軽 自 動 車 税

固 定 資 産 税

国 民 健 康 保 険 料

保 育 料

介 護 保 険 料

町 営 住 宅 駐 車 料

水 道 使 用 料

福 祉 費 用 負 担 金

　  　年  　　月　  　日

水洗化改造資金融資あっ旋にあたり町税等の納付状況確認及び金融機関への融資審
査依頼を行うことについて同意いたします。

給 食 費

下水道受益者負担金

下 水 道 使 用 料

波佐見町長　　様

町 営 住 宅 使 用 料

実印

実印


