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年　　月　　日　　
	住　　宅　　番　　号
	

	
	
	
	


　　　　　　　　　様
富岡町長　　　　　　　　印　　
　　あなたの収入については下記のとおりとなり、富岡町町営住宅条例第29条第１項の規定により収入超過者となりますので通知いたします。
　　なお、収入超過者については、下記のとおり収入超過加算額を支払っていただくこととなりますので申し添えます。
	認定年月日
	年　　月　　日
	



	所得金額合計
	控除金額合計
	認定月額
	

	円
	円
	円
	



	続柄
	収入該当者
	所得金額
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	基本家賃
	収入超過加算額
	家賃月額
	適用開始年月

	
	
	
	年　　月


　＊収入超過者とは町営住宅に入居している期間が引き続き３年以上である入居者で、収入月額で（上記の認定月額）が　　　　円を超える入居者をいう。なお、町営住宅に入居している期間が引き続き５年以上である入居者で、２年間引き続き収入月額が　　　　　円を超えた場合は、住宅を明け渡していただくこととなります。
