底地番証明書交付申請書
令和　　年　　月　　日

薩摩川内市長　　殿
　　　　　　　申請人　　住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　薩摩川内都市計画事業　　　　地区土地区画整理事業施行区域内の下記土地にかかる底地番証明書を交付してください。

　申請地　　　薩摩川内市　　　　　町字　　　　　　　　　　番　　　
　　　　　　　（街区番号：第　　　　街区 第　　　　号）
底地番証明書
　上記の土地は、薩摩川内都市計画事業　　　　地区土地区画整理事業における換地先の底地番は、下記のとおり相違ないことを証明する。

　薩摩川内市　　　　町字　　　　　　　　　　　、　　　　　　
　　　　　　　　　　町字　　　　　　　　　　　、　　　　　　
　　　　　　　　　　町字　　　　　　　　　　　、　　　　　　
　　　　　　　　　　町字　　　　　　　　　　　、　　　　　　
　　　　　　　　　　町字　　　　　　　　　　　、　　　　　　
　　　　　　（第　　　　　街区付近）
　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日
薩摩川内市長　田　中　良　二　　　　
