
課長 補佐 係長 担当

佐世保市 町 番地

住所 町 番（地） 号

氏名

TEL（　       　　-　　          -            　　　　）

土地所有者・管理人
住所 町 番（地） 号

解体工事者
氏名

TEL（　       　　-　　          -            　　　　）

殿

上記のとおり証明します。

令和 年 月 日

佐　世　保　市　長

上記のとおり申告します。

申告者

令和 年 月 日

1 階 2 階 2 階 以 外 合 計

滅 失 の 日 付 年 月 日

家 屋 滅 失 申 告 書
受 付 処 理 伺

家屋の所在 家 屋 番 号

調 査 番 号 種　　　類 構　　　　造
床　　面　　積　(㎡)

摘　　　　　要


