様式第１号（第５条関係）
〇〇
川島町生ごみ処理容器等購入費補助金交付申請書兼請求書

川島町長　あて

　　生ごみ処理容器等購入費補助金の交付を受けたいので、下記のとおり申請します。
なお、審査に際して、担当職員が私の町税等の納付状況及び関係機関等に必要な確認を行うことに同意します。また、補助金の交付を受けた生ごみ処理容器等の設置及び使用状況等に関する調査を、町が行うことについて了承します。この申請が認められた時は、その補助金の金額を以下の振込先に振り込むことを依頼します。
太枠内のみご記入ください。　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日
	住　　所
	〒　　　－

	電話番号
	　　　　（　　　）

	フリガナ
	

	氏　　名
	

	種　　類
及　　び
基　　数
	生ごみ処理容器　・　生ごみ処理機
（　　基）　　　　（　　基）
該当する方を〇で囲むこと。
	交付申請額
	　金　　　　　円

	振 込 先
	金融機関
	○○○○○○○○○○銀行
○○○○○○○○○○金庫○○○○○○○○○○支店
○○○○○○○○○○農協○○○○○○○○○（出張所）

	
	預金種別
	１．普通　　　２．当座

	
	店番号
	
	
	
	
	
	口座番号
	
	
	
	
	
	
	

	
	フリガナ
	

	
	口座名義
	


※申請書・領収書・口座名義人の氏名は、同一にしてください。
（職員記入欄）　　　　　　　　　　　　
アンケートの説明確認欄



	町審査欄

	交付区分
	生ごみ処理容器・生ごみ処理機

	
	購入日
	年　　　月　　　日

	
	購入価格
（消費税等含む）
	円

	
	購入基数
	基

	
	補助金交付額
	円




