
様式第１号（第２条第１項関係）（用紙 日本産業規格Ａ４縦型） 

市営住宅入居申込書 

 令和  年  月  日 

 

  伊豆の国市長 宛 

住 所               

申込者 氏 名(署名又は記名押印)         

                      

電話番号                    

  伊豆の国市市営住宅に入居したいので、伊豆の国市市営住宅管理条例施行規則

第２条の規定により入居を申し込みます。 

この申込書に記載した事項は、すべて事実に相違ないことを誓約します。 

申し込む住宅・団地名・号室  住宅・団地      号室 

 １ 世帯員 

入

居

す

る

世

帯

員
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

氏  名 個人番号 続柄 生 年 月 日 年齢 勤 務 先 

  本人 年 月 日 歳  

   年 月 日   

   年 月 日   

   年 月 日   

   年 月 日   

   年 月 日   

 ２ 住宅に困っている理由 

現
住
居
の
状
況 

自  家 借  家 間 借 り     
社 宅 ・ 寮 ・      
そ の 他 

台所 共同・専用 

部屋数  
室 

畳  畳 
畳  畳 

部屋数  
室 

畳  畳 
畳  畳 

部屋数  
室 

畳  畳 
畳  畳 

部屋数  
室 

畳  畳 
畳  畳 

便所 共同・専用 

給水 共同・専用 

風呂 共同・専用 

申 
 

込 
 

理 
 

由 

不 良 住 宅 保安上危険な又は衛生上有害な状態にある。 

過 密 住 宅 
１人当たりの畳数（ ）畳以下で衛生上又は風教上不適当な状
況にある。 

別 居 住宅がないため、親族と別居中 

同 居 
住宅がないため、親族以外の世帯と同居して著しく生活に不便
を受けている。 

過 重 家 賃 毎月の家賃が収入月額の（  ）％以上（家賃     円） 

立 退 要 求 訴 訟 中 立 退 判 決 済 家主が他に売却 書面口頭要求 

そ の 他  



 

３ 収入額 

氏名   月  日採用 所属 扶養者数    人 

最近１年間における給与月額 （交通費は除く。） 

区 分 年 月 年 月 年 月 年 月 年 月 年 月 年 月  

給与総額 円 円 円 円 円 円 円  

年 月 年 月 年 月 年 月 年 月 総支給額（賞与は除く。） 

円 円 円 円 円 円 

     賞 与      月分     円 

 上記の者は、当社（所）に勤務し、給与等を支給したことを証明する。 

年 月 日  

所在地                  
名 称                  
代表者氏名          ㊞       
 
電話番号                 
証明担当者氏名       

 備考 申込者は、所得証明書、住民票、納税証明書及びその他必要な書類を添付
してください。 

４ 婚約の証明 
 伊豆の国市長 宛 

住  所          
申込者氏名          
電話番号          
 
住  所          
婚約者氏名          
電話番号          

 
 上記の者は、  年 月 日婚約が成立し、  年 月 日結婚の予定である
ことを証明します。 

申込者との関係       
住  所          
証明者氏名          ㊞ 
電話番号          
婚約者との関係       
住  所          
証明者氏名          ㊞ 
電話番号          

 備考 
  １ 婚姻の予約がある場合に記入してください。 
  ２ 婚約者については、入居可能日から３か月以内に双方が入居しなければな

りません。これに違反した場合は、入居の決定を取り消すことになります。 
  ３ 証明者は、原則として親族又は媒酌人にてお願いします。 


