FAX：0964-22-6033　　　　E-mail1:kankyou01@city.uto.lg.jp
（様式第２号）
宇土市内で発生した一般廃棄物申請書及び証明書

	申 請 日
	　　年　　月　　日



　宇土市長　様

	
	申請者（搬入者）

	
	住　所
	

	
	氏　名
	

	
	連絡先
	



　下記のとおり、宇土市内で発生した一般廃棄物であることを証明していただきますよう依頼します。
　なお、宇城クリーンセンターに搬入する際は、計量窓口で原本の提出及び申請者（搬入者）の身分証明書の確認に同意します。
記

	１
	発生場所
	
	

	
	
	
	

	２
	申請者の住所と異なる理由
	
	

	
	
	
	

	３
	一般廃棄物の内容
	
	

	
	
	
	

	４
	立ち会い希望日
	
	　　　年　　　月　　　日（　　曜日）　　　時　　　分




宇城広域連合長　様

　上記のとおり、宇土市内で発生した一般廃棄物であることを証明します。
　

　　　　年　　月　　日
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