
別記様式第５号 

 

年  月  日 

 

長井市長 様 

 

申請者 氏名         

 

空家バンク利用希望者登録申込書 

 

このことについて、長井市空家バンク実施要項（第９条第１項）の規定によ

り、長井市空家バンクの利用を申し込みます。 

 

希望空家番号 第    号 ※無い場合は空欄 

希望条件 賃貸（月額    円・購入     円） 

面積（    ㎡   坪） 

間取（                ） 

駐車場（    台）小屋 農地 

その他（               ） 

申し込み理由 □定住 □創業（   業） □就農 

□その他 

住所 〒 

 

生年月日 S・H    年  月  日 

電話  

E メール  

同
居
家
族 

氏名  続柄  （  ）歳 職業 

氏名  続柄  （  ）歳 職業 

氏名  続柄  （  ）歳 職業 

氏名  続柄  （  ）歳 職業 

氏名  続柄  （  ）歳 職業 

利用開始希望時期  

新規物件が登録された場合連絡を希望しますか？  希望する ・ 希望しない 

その他希望がありましたら用紙裏にご記入ください 

※利用希望者は税等の滞納のない者でなければなりません 



別記様式第６号 

 

誓約書 

 

長井市長 様 

 

 私は、長井市空家バンク制度（以下「空家バンク」という。）の利用登録申

し込みにあたり、長井市空家バンク実施要綱（以下「要綱」という。）に定め

る制度の趣旨等を理解したうえで、空家バンク利用希望者登録申込書（以下

「申込書」という。）を提出いたします。 

 また、申込書記載事項に偽りはなく、要綱第９条第２項に規定する要件を満

たす者であり、空家等を利用す際は、その要件を遵守すること及び、要綱第５

条第２項に該当する者でないことをここに誓約いたします。 

 なお、空家バンクの利用登録を通じて得られた情報については、私自身が利

用目的に従って利用し、決して他の目的で使用することはありません。 

また、空家登録者に情報提供すること及び関係者による実態調査、分析等を受

けることについても同意します。 

今後、空家を利用することになった際は、長井市の生活文化、自然環境等への

理解を深め、自治会に入会し、居住者としての自覚を持ち、良き地域住民の一

員となることを誓約いたします。 

 

 

年  月  日 

住所                

氏名              

 

 

添付 本人確認書類のコピー 

□ 運転免許証 

□ マイナンバーカード 

□ 住民票 


