
 

県営住宅入居者等異動届 

      年    月   日 
 
  静岡県知事  
  静岡県住宅供給公社理事長   様 
 
 

住  宅  名     団地      棟       号室 

入居者氏名 
 

自宅電話番号  

携帯電話番号  

 
  次のとおり異動が生じたので、届け出ます。 
 

１ 出生 

フリガナ 生年月日 入居者との

続柄 
性別 

氏名 
       年   月   日 

 男･女 

本籍（国籍）  

フリガナ 生年月日 入居者との

続柄 
性別 

氏名        年   月   日    男･女 

本籍（国籍）  

（添付書類） 戸籍抄本、住民票等出生を証明する書類 

 

２ 氏名の変更  

新 

フリガナ 

旧 

 

氏名 氏名 

新 

フリガナ 

旧 

 

氏名 氏名 

(添付書類)  戸籍抄本、住民票等氏名の変更を証明する書類 

 

3 転出又は死亡   

フリガナ 入居者との続柄 転出（死亡）年月日 

氏名  
 年   月    日 

フリガナ 入居者との続柄 転出（死亡）年月日 

氏名  
 年   月    日 

  （添付書類） 戸籍抄本、住民票、死亡診断書等転出又は死亡を証明する書類 


