
 

     年  月  日 

取 り 消 し 願 

 

   高 石 市 長 宛 

住 所 

氏 名                       ㊞ 

電話番号 

 

 の規定による 

 

 

（      年    月    日付      第         号 ） 

 

を下記の理由により取り消ししていただきたくお願いします。 

記 

理  由 

 

 

申請代理人 

住所及び氏名 

 

㊞ 

電話番号 

 

注意 

１ 理由は、具体的に記入すること。 

２ 許可書（原本）、及び委任状を添付すること。 

３ 正副２部作成し、正副とも押印すること。 

４ 開発許可及び宅造許可の取り消しは、別途書式を使用すること。 

受 付 欄 

 

願 出 者 

開発許可不要等証明

（         ） 

都市計画法施行規則第６０条                     

（            ） 


