
様式第8号(第9条関係) 

 

光ファイバーネットワーク施設加入者の地位継承申請書 

 

 年  月  日  

 

 小 国 町 長 様 

 

住 所：                 

氏 名：                 

電話番号：                

 

 

 下記のとおり、小国町光ファイバーネットワーク施設の加入者の地位を承継しましたので、小

国町光ファイバーネットワーク施設の設置及び管理に関する条例施行規則第9条の規定により申

請します。 

 

記 

 

センター施設 小国町光ファイバーネットワーク施設 

1．継承者の

氏名・名称 

  

2．被継承者の

氏名・名称 

  

3．継承した日      年   月   日 

※本人自署の場合は押印不要です。（法人の場合の自署による押印省略は代表者に限ります。） 

 

【注意事項】 

※光インターネットサービスを利用中で、譲渡・承継・改称の手続きが必要な場合、又は、光イ
ンターネットサービスを利用しない場合は、光インターネットサービス提供会社への譲渡・承
継・改称又は、サービス廃止の申込みをお願いします。サービス廃止の申し込みが無い場合は、
毎月の利用料金が請求されます。 

 (NTT西日本フレッツ光を利用中の場合) NTT西日本 連絡先 0120―116116 
 (その他光インターネットを利用中の場合) 利用中のその他光インターネットサービス提供会

社へご連絡願います。 

 

 注意事項をご確認いただきましたら、チェックをお願いいたします。 


