水路境界確認申請書
平成　　年　　月　　日

　　　木島平村長　　　　　　　　　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　（申請人）住所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　㊞

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話

（代理人）住所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　㊞

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話
　私所有の下記の土地と村所有の水路との境界を確認して下さい。

記

	１　申請地の所在地
	下高井郡 木島平村 大字　　　　　　字　　　　　　　　　番地

	２　申請の理由
	

	３　立会い希望年月日
	平成　　年　　月　　日　　午前（後）　　　時　　　分

	４　現地境界確認出席者
	役　職
	氏　　名
	印
	住　　所

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	５　添付書類
	　（１）案内図　　　　　　　　（２）公図の写し

　（３）同意書又は委任状　　　（４）その他関係書類

	
	

	件名
	境界確認について（伺い）
	起案
	平成　 年 　月 　日
	決裁
	平成 　年 　月 　日

	村 長
	助 役
	収入役
	課 長
	係 長
	係　　員
	担 当

	
	
	
	
	
	
	

	

	

	

	


委　任　状

　私は、平成 　年 　月 　日に 下高井郡 木島平村 大字 　　　　　　　　　　
番地にて行われる 木島平村有地との境界確認に出席できませんので、一切の権限を　　　　　　　　　　　　　　　氏に委任します。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成　　年　　月　　日

　　　木島平村長　　　　　　　殿

氏 名　　　　　　　　　　㊞

