第９号様式（第７条関係）
年　　月　　日　

　（宛先）阿久根市長

利用希望者　住　所　　　　　　　　　　
氏　名　　　　　　　　印　

空き家バンク利用登録申込書

　阿久根市空き家バンク実施要綱に定める制度の趣旨等を理解し，同要綱第７条　第１項の規定により，空き家バンクの利用登録を次のとおり申し込みます。

	利用希望
	物件登録番号
	第　　　　号

	氏名等
	　　　　　　　　　（　　歳）
	世帯員数
	人

	住所
	〒


	電話番号
	（自宅）
	（携帯）

	ＦＡＸ番号
	

	E-MAIL
	

	利用目的
	




注１　利用登録は，登録の日から２年を経過すると登録が抹消されます。
[bookmark: _GoBack]２　空き家バンク利用登録申込書に記載されている個人情報は，空き家バンク以外には利用しません。
