
 端末処理 台 帳 担 当 者  

       

   

                                 家 屋 滅 失 届  

                                     年  月  日  

    鎌ケ谷市長 様  

                申請人 住所  

                        氏名                  

  

                所有者 住所  

                        氏名                   

  

 下記の家屋を滅失したのでお届けします。  

  

 所   在  鎌ケ谷市  

 種   類   構 造  床 面 積   

１ 建築年月日 年   月   日  

 滅失年月日 年      月      日  

 登記の有無     有   ・  無  

 滅失登記の有無     有   ・  無 滅失登記年月日   年     月   日  

 滅失の事由   

    

 所   在  鎌ケ谷市  

 種   類   構 造  床 面 積   

２ 建築年月日 年   月   日  

 滅失年月日 年      月      日  

 登記の有無     有   ・  無  

 滅失登記の有無     有   ・  無  滅失登記年月日      年     月   日  

 滅失の事由   

   

 所   在  鎌ケ谷市  

 種   類   構 造  床 面 積   

３ 建築年月日 年   月   日  

 滅失年月日 年      月      日  

 登記の有無     有   ・  無  

 滅失登記の有無     有   ・  無  滅失登記年月日      年     月   日  

 滅失の事由   

    

   


