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南魚沼市「みんな住マイル」改修補助金交付申請書
（あて先）
南魚沼市長
	次のとおり補助金交付を受けたいので関係書類を添えて申請します。
	申請日
	　　　　年　　　　月　　　　日

	申請者
	申請人資格等が適格であることを証する書類添付の代わりに、貴職において、固定資産税課税台帳、戸籍、住民記録の調査を行うことを承諾します。また、本申請関係人にあっては私の責任において、本申請を行うこと、必要な調査を受けることについては説明し了解を得ています。

	
	住所
	〒

	電話番号
	-　　　　　　　　-

	
	ﾌﾘｶﾞﾅ
	
	生年月日
	大正    昭和    平成

	
	氏名
	
	
	・　　　　　　・

	
	世帯種別
	一般世帯　　・　　子育て世帯
	※申請者と同一世帯に中学生以下の子どもがいる場合又は妊娠されている方がいる場合は「子育て世帯」となります。

	対象住宅
	所在地
	南魚沼市
	所在地の
行政区
	

	
	住宅の種類
	専用住宅　　・　　併用住宅
	住宅部分の
面積割合
	　　　　％
	住宅部分           ㎡
事業用部分         ㎡

	
	所有者
住所
	
	居住誘導
区域内外
	区域内　　・　　区域外

	
	所有者
氏名
	
	申請者
との続柄
	

	工事概要
	工事内容
	
	階段昇降機等
設置工事
	有　　・　　無
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	総工事費
	円
	補助対象経費
	円

	
	契約予定日
	年　　　　月　　　　日
	交付申請額
	0,000円

	
	※交付決定前に工事契約を締結し、事業に着手する場合は、下記の事項を誓約のうえ申請してください。

	
	□
※確認後に✓をしてください
	対象工事について、補助金の交付決定前に契約を締結し事業に着手しますが、南魚沼市「みんな住マイル」改修補助金交付要綱第３条及び第５条に規定する要件を備えていないこと、その他の事由により、補助金が交付されないこととなっても異議を申し立てないことを誓約します。

	施工者
	住所・所在
	南魚沼市

	
	氏名・名称
	
	電話番号
	

	振込先
金融機関

※申請者の
　銀行口座
	金融機関名
	支店名
	預金種別
	口座番号（右詰で記入）

	
	
	
	１　普通預金
２　当座預金
	
	
	
	
	
	
	

	
	金融機関コード
	店舗コード（店番）
	口座名義人（カタカナ）※申請者

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	その他
	申請者が特に説明が必要な事項
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	※市確認欄
	申請者
	台帳
	続柄
	建築年

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	審査欄
	課長
	係長
	係員
	確認年月日
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	補助額
	業者
	口座
	適/否

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



