
 
様式第１号（第４条関係） 

 

飼い主のいない猫の避妊等手術活動登録届出書 

 

    年  月  日  

 

 川越町長 

 

 

団体名                            

 

住 所                            

 

（ふりがな）                      

代表者氏名                          

 

電話番号                           

 

 川越町飼い主のいない猫の避妊等の手術費補助金交付要綱第４条第１項の規定により、

届け出ます。なお届出にあたり、次の事項を誓約します。 

 

 一 手術予定の猫は、特定の飼い主のいない猫です。 

 二 当該猫の手術実施に対し、事故、問題等が発生した場合は、責任を負い、誠意をもっ

て問題解決に努めます。 

 三 手術済みの猫である識別措置（耳先のⅤ字カット）を行うことを了承します。 

 四 手術後は、餌やふん尿の後始末等を行い、猫を適正に管理します。 

 

添付書類 

 １ 登録団体構成員名簿(町内在住の者に限る) 


