
ご  み   回  収   申   込  書 

平成      年    月      日 

大刀洗町長  殿 

申請人 住所 大刀洗町大字 

氏名 

番地

㊞ 

私は、 このたび『生ごみ・可燃ごみ回収』 を希望し、 下記の事項を遵守します。 

記 

１．  手数料      町指定の袋代［1枚当］       (大)６０円   (小)３０円 

２．  出す時間      朝の８時までに出しておくこと 

３．  出  し方      燃えないごみ（カン・ビン等）  と混合しないこと 

居宅周辺略図 北 

 


