様式第１号（第４条関係）

岩出市電動式生ごみ処理機購入補助金交付申請書
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日
　岩出市長　中芝　正幸　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 住 所　岩出市
　　　　　　　　　　　　　　　　申請者 氏 名　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 電 話　　　　　－

　岩出市電動式生ごみ処理機購入補助金交付要綱第４条の規定により、電動式生ごみ処理機購入補助金の交付を受けたいので、下記のとおり申請します。

記

	補助金交付申請額
	　　　　　　　　　　　　　　　　円

　購入価格の２分の１に相当する額（１，０００円未満の端数

　は、切り捨てる。）とし、３０，０００円を限度とする。

	 eq \o\ad(購入価格,　　　　　　　　)
	　　　　　　　　　　　　　　　円

	 eq \o\ad(設置場所,　　　　　　　　)
	　岩出市

	 eq \o\ad(購入先,　　　　　　　　)
	住 所
	　岩出市

	
	店 名
	

	 eq \o\ad(処理機の名称,　　　　　　　　)
	

	 eq \o\ad(処理機購入日,　　　　　　　　)
	　　令和　　年　　　月　　　日

	処理機設置完了日
	　　令和　　年　　　月　　　日


※　添付書類　（１）電動式生ごみ処理機販売証明書（様式第２号）

　　　　　　　（２）同意書（様式第３号）
　　　　　　　（３）領収書（電動式生ごみ処理機の名称・金額及び購入者の氏名が

　　　　　　　　　　明記されているもの）

