様式第９号（第１０条関係）

事　　業　　廃　　止　　届
年　　　月　　　日

（あて先）浜松市長

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所（所在地）

　　　　　　　　　　　　　　　　　事業者
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名（名称及び代表者氏名）　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（電話　　　　　　　　　　　　）

　浜松市土地利用事業の適正化に関する指導要綱に基づき、土地利用事業を廃止したいので届

け出ます。

	指導通知日
及び番号
	　　　　年　　　　月　　　　日　　　　　　　　第　　　　　号

	事業の名称
	

	事業廃止
予定年月日
	　　　　年　　　　月　　　　日

	事業を廃止する
区域の面積
	

	廃止の理由
	

	廃止に伴う
今後の措置
	


（注）添付書類

　　　１　事業の廃止に係る既着手区域を明示した図書

　　　２　廃止しようとする時点における土地の現況図及び現況写真

　　　３　事業の廃止に伴う従前の公共施設の回復計画書

　　　４　事業の廃止に伴う防災工事計画書
０
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