様式第10号(第12条関係)
	下水道事業受益者負担金納付管理人届
　（宛先）桐生市長
年　　　月　　日　　

	　
	納付義務者
	住所
	　
	　

	
	
	氏名
	印　
	

	　次のとおり、納付管理人を選定、変更、廃止したので届け出ます。

	　
	納付管理人
	住所
	(電話　　　　　　　　)
	　

	
	
	氏名
	　
	生年月日
	年　　　月　　　日
	

	
	
	職業
	　
	勤務先
	(電話　　　　　　　　)
	

	
	
	備考
	　
	

	
	　上記の納付管理人を承諾しました。
　　　　　　　　　年　　月　　　日　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
	　
	

	
	
	　
	受付

	　
	

	　
	納入通知書整理番号
	　
	※　処理
	特記事項
	　
	

	
	　
	
	確認
	整理
	完結
	
	
	

	　
	


　　※印欄には、記載しないこと。

納付済通知書　　　公





　　　　年度









