
様式第９号（第15条関係） 

 

年  月  日   

 

戸別合併処理浄化槽住宅所有者変更届 

 

   伊賀市上下水道事業管理者     様 

 

届出者 住  所            

氏  名            

電話番号            

 

  戸別合併処理浄化槽の住宅所有者を変更したいので、伊賀市戸別合併処理浄化槽の管

理に関する条例第10条第２項の規定により下記のとおり届け出ます。 

 

記 

 

浄化槽の人槽 人槽 

変更前所有者 
住 所 
 
氏 名 

変更後所有者 
住 所 
 
氏 名 

変更の理由 

 


