
 

個 人 情 報 調 査 同 意 書 

 

年  月  日  

 

（宛先）茅ヶ崎市長 

住所又は所在地 

 

申請者 氏名（管理組合等にあっては名称及び代表者氏名） 

 

 

電話番号    （   ） 

 

 

民間建築物アスベスト含有調査事業補助金に係る申請を行うにあたり、申請者本人及び管理組合

に係る個人情報について、貴職が関係課及び関係機関へ照会することに同意します。 

 

申 請 に 係 る 建 築 物 の 概 要 

建 築 物 の 名 称   

建 築 物 の 住 所 

又 は 所 在 地 
茅ヶ崎市 

建築物の延べ面積                  ㎡        

 

※ 同意が頂けない場合は、次に掲げる書類を添付してください。 

(1) 申請者本人及び所有者全ての当該年度分（４月１日から６月末日までの申請にあっては、 

前年度分）の納税証明書 

(2) 申請者本人及び所有者全ての登記事項証明書（３ヶ月以内の日付で証明されているもの） 

 

※ 市が職権で照会した事項については、他の目的には一切使用しません。 

備考 １ この届出書は、２通提出し、必要に応じて関係書類を添付してください。 

   ２ ※印の欄には、記入しないでください。 


