
年 月 日 ）

受付者

年 月 日

確認者
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※ルームシェア等親族でない者の同居は婚約申込以外認められません

申込者の
現在の
住所

申込者の
勤務先

　　　　　　　　　　  

名称及び所属

氏名

※備考

生年月日 年齢

歳 

※印欄 は記入しないでください。

携帯電話続柄

フリガナ

き、その他入居者資格を欠くとき、又は、申込者 （現に同居し、又は同居しようとする親族を含む。） が暴

貴住宅に入居したいので、次のとおり申し込みます。なお、この申込書の記載内容が事実と相違すると

力団員による不当な行為の防止等に関する法律 （平成3年法律第77号） 第2条第6号に規定する暴力団員で

本
人

空 家 補 充 入 居 申 込 書

フリガナ

職業

所在地

電話（

（入居指定日：

特優賃一　般

※受付番号 ※受付年月日 申込者氏名（自筆）

　フリガナ

※住宅番号

高優賃

あるときには、申し込みを無効とされても異議ないことを誓約いたします。

入居申込住宅名

電　　　　話

愛知県住宅供給公社理事長　殿

同

居

し

よ

う

と

す

る

親

族

フリガナ

フリガナ

フリガナ

フリガナ



年 月 日

年 月 日

・ ・ ・ ・ ・ ・

円 円 円 円 円 円

円 円 円 円 円 円

・ ・ ・ ・ ・ ・

円 円 円 円 円 円 円

円 円 円 円 円 円

私の所得は下記のとおり相違ありません。

年 月 日 円 

円 

円 

年 月 日 円 

・ ・ ・ ・ ・ ・

円 円 円 円 円 円

円 円 円 円 円 円

円 円 円 円 円 円

・ ・ ・ ・ ・ ・

円 円 円 円 円 円 円

円 円 円 円 円 円

円 円 円 円 円 円

 ※備考

氏　　名

様

式

２

（

自

営

業

者

）

所 得 額

氏 名

次の者は、当所に勤務し、次のとおり給与等を支給したことを証明します。

賞 与 等

必 要 経 費

総 収 入 額

収 入 年 月

所 得 額

必 要 経 費

総 収 入 額

収 入 年 月

総支給額

　　　　　人

扶養人数

総所得額

採 用 年 月 日

印

給与支給者

代 表 者 氏 名

名 称 及 び

所 在 地

必要経費内訳（材料費等）

　　　　　人

支 給 年 月

様

式

１

（

給

与

所

得

者

）

扶養人数

申し込む月の前月から過去１年間の総支給額（いわゆる税込みの金額）

事業開始年月日

給 与

支 給 年 月

賞 与 等

給 与



年 月 日 生

年 月 日 生

年 月 日

自ら居住するための住宅を必要とすることを証明します。

）

）

）

　以上、誓約いたします。

年 月 日

愛知県住宅供給公社理事長　殿

申込者氏名

婚約者氏名

氏名

住所

挙式（入籍）予定であるが、結婚後、

誓 約 書

様

式

３

（

婚

約

証

明

書

）

（続柄

女の親

（続柄

氏名

住所（両親が死亡等の場合は兄弟等の親族）

（仲人がいない場合は知人等の第三者）

男の親

上記の両者は婚約中であり、

（両親が死亡等の場合は兄弟等の親族）

氏名

住所

（続柄

仲 人

氏 名

婚 約 者 住 所

氏 名

申 込 者 住 所

　入居を指定された日から１か月以内に申込家族のうち１名は必ず入居し、契約上の入居日から

３か月以内には申込家族全員が入居します。また、期間中に入居できなくなった場合及び婚約

　なお、既に入居している場合には、その住宅を明け渡します。

解消となった場合には、入居申込を辞退します。



年 月 日

愛知県住宅供給公社理事長　殿

棟 の入居申し込みにあたり、貴公社で

の浴槽・風呂釜・小型湯沸し器の設置を申し込みします。

　なお、設置に伴い月額家賃が３，０００円高くなることについて同意します。

①お部屋を探すときに何を見て調べましたか。（複数選択可）

□　公社のホームページ  □　公社のフェイスブック □　公社のインスタグラム

□　賃貸住宅情報サイト （ ） □　住まいの窓口

□　お近くの賃貸仲介業者（ ） □　公営住宅窓口

□　紙面による （ ）

□　その他 （ ）

②公社のホームページ・SNSでご覧になったことがあるものを選んでください。（複数選択可）

□　公社のホームページ　　□　公社のフェイスブック　　□　公社のインスタグラム

③②でご覧になったものの感想をお聞かせください。

　ご感想：

ラ

イ

フ

ア

ッ

プ

申

込

書

ア

ン

ケ

ー

ト

（住宅名）

個別ライフアップ申込書

月 収 ：

(所在地）

勤務先：

現住所

氏 名

号室

保

証

に

つ

い

て 続柄：

住所：

（後日、連帯保証人の印鑑登録証明書が必要となります。）

住宅の
状況

□　その他（　　　　　　　　　　）

□　賃貸

□　持家

□　年金の改定通知等

□　源泉徴収票等

収入を証明する書類

省略のない世帯全員の住民票

その他（　　　　　　　　　　　　　　　　）

様式３及び誓約書

様式１又は２

戸籍謄本

困窮
理由

※浴室設備※間取り※家賃額

□　他の世帯と同居

□　遠距離通勤

□　家賃が高い

□　狭い

氏名：

□　連帯保証人をたてる

□　保証会社を利用する

（ 全 員 ） （ 必 要 な 方 の み ）

□　その他（　　　　　　　　）

□　立退き要求

 

□　希望する

 　（　　　　　　　　／　　　　　　　 円）

□　希望しない

　 （自治会運営駐車場　あり・なし）

＊添付書類等 駐車場について


