
様式第１号(第３条関係) 

下 水 道 事 業 受 益 者 申 告 書 

年  月  日  

海津市上下水道事業  

  海津市長 宛て                                    ◎受益者{建物(土地)の所有者又は所有者代表が受益者となる場合} 

住 所                                   

(所在地)                                  

氏 名                                   

(名称・代表者氏名)                                  

電 話                                   

  海津市下水道事業受益者負担金に関する条例施行規程第３条の規定により次のとおり申告します。 

建物(土地)の所在地 公共桝 
 

※２ し尿浄化槽の処理対象人員算定に必
要な事項 

 
※３  上記以 外の所有者が受益者

の場合 
  ※４ 所有者以外の者が受益者の場合 

番号 字 ・ 小 字 地番 個 数 建 物 用 途 面 積 又 は 定 員 備 考  受 益 者 住 所 受 益 者 氏 名 備 考  
※ １ 権 利 の 種

類 
受益者住所 受益者氏名 所有者住所 所有者氏名 

                  

 

 

 

   

□賃貸借権 

□使用賃借権 

□質権 

  

 

 

 

  

 

 

 

                  

 

 

 

   

□賃貸借権 

□使用賃借権 

□質権 

  

 

 

 

  

 

 

 

                  

 

 

 

   

□賃貸借権 

□使用賃借権 

□質権 

  

 

 

 

  

 

 

 

                  

 

 

 

   

□賃貸借権 

□使用賃借権 

□質権 

  

 

 

 

  

 

 

 

※１ 「権利の種類」は、該当する□にレ印を記入してください。 

※２ 一般世帯以外の場合に記入。一般世帯の記入の必要はありません。 

※３ 世帯主等以外の所有者の場合に記入。(所有者以外の配偶者等を受益者とする場合) 

※４ 建物所有者以外の者が受益者となる場合、建物所有者も記入。 

 

 

  

  

受益者負担金納入方法 

  

 


