
別記様式第24号(第24条関係)
特定公共賃貸住宅入居者負担額変更通知書
第　　　　　号　　

年　　月　　日　　
　　(特定公共賃貸住宅　　棟　　　号)

　　　　　　　　　　様
長門市長　　　　　　　　　　 eq \o\ac(□,印)　　
　あなたの所得再認定について、長門市特定公共賃貸住宅条例第15条の規定に基づき、下記のとおり入居者負担額を変更したので通知します。
記
	家賃
	　　月額　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	減額する額
	　　月額　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	入居者負担額
	　　月額　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	減額期間
	　　　年　　　月　　　日から　　　年　　　月　　　日まで

	認定(世帯)月額所得
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円


注　この入居負担額通知書は、家賃等の証明に代わるものですから、大切に保管してください。再発行はしません。

