
令和  年  月  日 

（宛先）富山市長 

市営住宅入居後の緊急連絡先 

 

            住所：                      

申請者   氏名：                      

            電話：                      

 

入居者の疾病、事故等による緊急時の連絡先を以下のとおり申告します。 

緊急時の連絡先となることに同意します。 

（連絡先とされた方が自署してください。） 

 

住所：                                 

氏名：               （続柄：入居者の      ）    

電話：                                 

 

 

 

 


