
令和  年  月  日 

同 意 書 

寝屋川市長 あて 

住 所                

（抵当権者）氏 名                

電話番号               

 

 

 抵当権を設定している下記の建物について、         が除却工事を

行うことを同意します。 

 

記 

 

建物の表示 

建物所在地番  

家屋番号  

延べ床面積 ㎡ 

受付年月日・番号  

設定内容  

責務者  

 


