様式第１３号

道路区域確認申請書

年　　月　　日

（あて先）

大津市長　　　　　　　　　　

（申請者）

住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

氏　名（法人名）　　　　　　　　　　　　　　　 　　　
（代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　 ）

（実務取扱者）

住　所

氏名（法人名）

（代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

担当者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

電話番号　　　　　　　　　　　ＦＡＸ番号

下記のとおり、私所有の土地に関係する大津市道の区域の確認を申請します。

記

１　市道名

２　土地の所在（申請者所有土地）

　

３　申請の目的

４　申請延長

　メートル

５　その他参考となるべき事項

６　添付書類

（１）　位置図（縮尺　１／１，５００　～　１／２，５００）

（２）　地図又は地図に準ずる図面（公図）の写し（登記官が内容を証明したもの）

（３）　現況平面図（縮尺　１／２５０　～　１／５００）

（４）　横断面図（縮尺　１／５０　～　１／１００）

（５）　隣接土地所有者一覧表

（６）　全部事項証明書

（７）　その他参考となる書類（地積測量図等）

※　実務取扱者は、書類作成、連絡調整等を担当される方について記入願います。
