
（別紙様式１）九重町移住体験住宅使用申込書 

 九重町長 殿 

  九重町移住体験住宅に関する規則及び使用規約を遵守することを誓約し、九重町

移住体験住宅の使用を次のとおり申し込みます。 

申込者（使

用に係る

代表者） 

フリガナ  生年月日 歳 

氏  名  職  業  

住  所 〒 

電話番号  携帯番号  

FAX  E-mail  

使用期間                 ～            （  日間） 

使用予定者一覧（申込者を除く） 

氏名（フリガナ）    年齢 氏名（フリガナ）    年齢 

    

移住希望時期 □半年以内 □１年以内 □３年以内 □未定 

今回、九重町

を選んだ理由 

（記載必須） 

 

町担当者と

の事前面談

希望の有無 

□有 ⇒ 希望日時（土日祝除く１０：００～１５：００） 

     第１希望   月  日   ： 

     第２希望   月  日   ： 

 

  具体的に知りたい情報 

  （                           ） 

 

□無 

添付書類 

申請者が本人であることを確認できる書類 

□ 運転免許証の写し □ 個人番号カード（表面）の写し 

□ その他（                   ） 

同意事項 □体験住宅利用後、アンケートの回答に協力します。 

備 考  

 

S・H 



移住体験計画書 

 

滞在中の活動計画 

日付 時間 活動内容 

（例） 

６／１（月） 

（例） 

１３：００ 

～１７：００ 

（例） 

・空き家内覧  ・学校、保育施設見学 

・就業に関する情報収集 

   

   

   

   

   

   

   

   

 


