
様

□

電話番号

電話番号

神川町水道事業

〒

住　所

　　年 　　月 　　日

フリガナ

電話番号

新使用者

住  所

方  書

フリガナ

氏  名

町
　
長

課
　
長

神川町長

届出者

担
　
当

主
　
査

課
長
補
佐

氏　名

氏  名

※FAXで提出の場合は、送信後に上下水道課まで受信確認の電話をお願いします。

〇神川町役場 上下水道課　 TEL０４９５－７７－３７８１ ・ FAX０４９５－７７－１４９１

備　　考

※本申込書提出時には、必ず所有権移転に係わる証明書の写しを添付してください。
　（相続・親族間の譲渡を除く）

〒住  所

旧所有者

所 在 地 方 書

方  書

水 栓 所 在 地

 使用者変更もあわせて届出ます。

給 水 装 置 所 有 者 変 更 届

下記のとおり所有者が変更になったのでお届けします。

変更事由
（売買・相続など）

変 更 年 月 日 年 　　月 　　日

お 客 様 番 号


