


[bookmark: _GoBack]様式第６号（第10関係）

年　　月　　日　

　　　広域振興局長　様

県営　　　アパート　　号棟　　号室　
入居者氏名　　　　　　　　

緊急連絡人連絡先等変更届
（いわてお試し居住体験事業関係）

　緊急連絡人の氏名（住所、電話番号、電子メールアドレス）が次のとおり変更になりましたので、届けます。
	変　更　事　項
	変　　　　更　　　　前
	変　　　　更　　　　後

	
	
	


注　緊急連絡人の氏名又は住所の変更の場合、変更事項を確認できる資料（免許証、健康保険証、パスポート等の写し）を添付してください。
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