
様式第４号（第６条関係） 

 

定 住 確 約 書 

 

平成  年  月  日 

 

 五所川原市長 

 

【申請者】 

 住  所 〒 

 氏  名             印 

 電話番号 

 

 

 私は、今後５年間以上継続して五所川原市に定住することを確約します。 

 また、五所川原市子育て世帯移住促進事業費補助金交付要綱第５条に定める補助金の交

付対象期間内に転出した場合は、原則として補助金返還となることについて、同意します。 

 


