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令和  年  月  日 

氷見市長 様 

 

氷見市災害公営住宅に入居したいので、関係書類を添えて下記のとおり申し込みます。 

なお、申込みに際し、市長が入居資格者の審査をするために必要な事項・内容について調

査することを承諾します。 

 

申

込

者 

現住所 

〒 

現住所の区分 

自宅 

・ 

賃貸型応急住宅 

・ 

その他 

 

被災時の 

住所 

〒 

 

フリガナ  連絡先の 

電話番号 

（自宅・携帯電話等） 

 

氏名  

 

 

【１】入居要件の確認 ＜あてはまるものにチェック☑＞ 

□ ①令和６年能登半島地震により氷見市内で居住していた住宅を失った世帯。 

□ 

② り災証明が全壊の世帯。または大規模半壊、中規模半壊、半壊の世帯で住宅を解体した又

は解体予定の世帯。 

※大規模半壊・中規模半壊・半壊の方は、以下当てはまるものにチェックしてください。 

⇒解体状況 【 □解体済  □解体予定で公費解体申込済  □自費で解体を行う予定 】 

□ ③ 被災者住宅再建支援金（加算支援金）の交付を受けていない。 

□ ④ 居住できる住宅を所有していない。 

□ ⑤ 世帯に暴力団員がいない。 

□ ⑥ 市税等の滞納がない。 

※入居要件として①～⑥の全てに該当する必要があります。 
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【２】希望する団地・間取り ＜希望する順に①から⑥まで記入＞ 

団地名 間取り 希望順 団地名 間取り 希望順 

（仮称）栄町  

災害公営住宅 

２ＤＫ 

（募集戸数 １２ ） 

 
（仮称）伊勢大町

災害公営住宅 

２ＤＫ 

（募集戸数 21 ） 

 

３ＤＫ 

（募集戸数 9 ） 

 ３ＤＫ 

（募集戸数 6 ） 

 

（仮称）北大町

災害公営住宅 

２ＤＫ 

（募集戸数 １２ ） 

 

どこでもよい 

（こちらを選択した場合

は①のみ記入） 

２ＤＫ 
 

３ＤＫ 

（募集戸数 9 ） 

 
３ＤＫ 

 

   
どこでもよい 

 

※1 各団地・各間取りの入居希望者数が募集戸数を超える場合、抽選にて入居者を決定いたしま

す。 

※2 （仮称）栄町災害公営住宅は、被災した住宅が間島・栄町地区にあった世帯が地域コミュニティ

優先枠として入居することができます。 

（仮称）北大町災害公営住宅は、被災した住宅が北大町・諏訪野地区にあった世帯が地域コ 

ミュニティ優先枠として入居することができます。 

（地域コミュニティ優先枠のみで該当間取りの募集数を超えた場合は抽選となります。） 

 

 

【３】申込者（世帯主）・入居予定者 ＜記入＞ 

入
居
予
定
者 

（ふりがな） 

氏名 
続柄 生年月日 年齢 

勤務先名称 

（お勤めの方） 

勤務先所在地 

（お勤めの方） 

 申込者 

(世帯主) 

T・S 

H・R 
年  月  日 

 

 TEL  -   -     

  T・S 

H・R 
年  月  日 

 

 TEL  -   -     

  T・S 

H・R 
年  月  日 

 

 TEL  -   -     

  T・S 

H・R 
年  月  日 

 

 TEL  -   -     

  T・S 

H・R 
年  月  日 

 

 TEL  -   -     

  T・S 

H・R 
年  月  日 

 

 TEL  -   -     
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【４】世帯員の、障がい者手帳や要介護認定の有無 ＜あてはまるものにチェック☑＞ 

 

 

 

 

 

【５】ペット飼育の希望 ＜あてはまるものにチェック☑＞ 

 

 

 

 

 

 

 

市営住宅でのペットの飼育は禁止していますが、被災時より飼育しているペット 1代のみの

飼育を認めます。 

ペットを飼育できるのは（仮称）北大町災害公営住宅と（仮称）伊勢大町災害公営住宅です。 

※ペットの飼育にあたり、次の条件を順守していただくこととします。 

・室内での飼育とする 

・ペットの飼育を起因とする損傷、汚れ等の修繕費用については、全額飼育者負担となる 

・近隣に迷惑がかからないように充分に配慮する 

 

 

 

 

 

  

身体障害者手帳（１・２・３・４）級をお持ちの方 □いる □いない 

療育手帳（Ａ１・Ａ２・Ｂ１・Ｂ２）をお持ちの方 □いる □いない 

精神障害者保健福祉手帳（１・２）級をお持ちの方 □いる □いない 

要介護認定（要支援１・２、要介護１・２・３・４・５）を受けている方 □いる □いない 

□ 希望する □ 希望しない 

該当する方は、障害者手帳や介護保険証の

写しを添付してください。 

●犬          （  ）匹 

●猫          （  ）匹 

●その他（       ）（  ）匹 

  

ペットの飼育を希望する方は、飼育予定のペットについてご記入ください。 
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【入居申込書の提出にあたっては、下記の書類についても添付してください】 

 

添付書類 

１. 住民票の写し（世帯全員の続柄及び本籍の記載されたもの）  

２. 税務情報の閲覧に関する同意書 

３．罹災証明書の写し 

※「大規模半壊」「中規模半壊」「半壊」の世帯は、解体したことが分かる書類（公費解

体完了通知書等）を添付してください。 

４．障害者手帳や介護保険証の写し（該当者のみ） 

５．その他 

※必要に応じて提出いただく書類を依頼する場合があります。 

 

【受付期間】 

 令和８年１月２７日（火）から令和８年２月２７日（金）（必着） 

【問い合わせ先】 

〒935－8686氷見市鞍川 1060番地 

氷見市 建設部 都市計画課 

電話 0766（74）8079 


