
川島町不用マンホールふた購入申込書 

（あて先）川島町上下水道課 下水道グループ 

■申込者 

 

氏
名 

フリガナ 生年月日 

大・昭・平・令・西暦 

      年   月   日 

 

住
所 

〒          電話番号（日中連絡可能な番号） 

 

※法人の場合、代表者の氏名、生年月日を記入してください。 

■購入を希望するマンホールふた 

[販売マンホールふた一覧]をご覧いただき、購入を希望するものの番号をそれぞれ１つずつ記入してく

ださい。（※第２希望の記入は任意です。） 

 

 

 

【購入者の決定方法】 

①第１希望の購入者を決定します。複数の方から希望のあるものについては、抽選で購入者を決定します。 

②どなたからも第１希望の無いものを対象として、第２希望の購入者を決定します。①と同様に、複数の

方から希望のあるものについては、抽選で購入者を決定します。ただし、第１希望での購入が決定してい

る方は、抽選の対象外となります。 

③ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

第１希望  第２希望  

※川島町では、町の事務事業から暴力団等を排除するため、申込者に暴力団等でない旨の誓約をお願いしています。また東松

山警察署等に照会する場合があります。この様式に記載された個人情報は、個人情報の保護に関する法律および関連法令等を

厳守し取り扱います。 


