
様式第9号（第14条関係） 

下水道事業受益者負担金(分担金)減免申請書 
 区 分   負 担 区 通 知 書 番 号 

   
  

 

年  月  日  

  取手地方広域下水道組合 

   管理者       様 

受益者  住 所             

 

氏
フリ

名
ガナ

                

                                                                       ※1※2 

                                   電 話     （    ）  

 

取手地方広域下水道組合下水道事業受益者負担に関する条例施行規則第14条第1項の規定に基づき受益者負担金（分担金）の減免を 

申請します。 

土 地 の 所 在 地 目 地 積(㎡) 負担金(分担金)の額 減 免 申 請 理 由 

  

 
        

  

 
          

  

 
          

  

 
          

  

 
          

◆太枠内をご記入ください。  ※１ 自署以外は記名・押印してください。  ※２ 法人の場合は記名・押印してください。 

 取手地方広域下水道組合下水道事業受益者負担に関する条例第9条第2項第  号に該当 
する。 
しない。 

決

裁 

事 務 局 長 次 長 課 長 課 長 補 佐 係 長 係 決 裁 年 月 日 年  月  日 備考 

            決裁通知年月日 年  月  日 

 



 

(裏) 

調査事項(添付書類) 

調 査 年 月 日 年  月  日 調 査 員 氏 名   

 


