[bookmark: _Hlk85015331]様式第３号（第８条関係）
年　　月　　日　

[bookmark: _Hlk85013164]加東市老朽空家除却支援事業補助金交付申請書

　加東市長　様
　　住　　所　
氏　　名　　　　　　　　　　
電話番号　　　　（　　　）

　加東市老朽空家除却支援事業補助金について、加東市老朽空家除却支援事業補助金交付要綱第８条第１項の規定により、下記のとおり関係書類を添えて申請します。
記
	１　建物の所在地
	

	２　建物の所有者
	

	３　所有者との続柄
	· 本人　　□配偶者　　□子　　□孫
· その他（　　　　　　　　　）

	４　建物の構造
	· 木造　　□鉄骨造
· その他（　　　　　　　　　）

	５　建物の規模
	延べ面積　　　　　㎡　　　　階数　　　階

	６　補助対象経費
	　　　　　　　　　円

	７　交付申請額
	　　　　　　　　　円


　添付書類
[bookmark: _Hlk85013810]　(1)　収支予算書（様式第４号）
　(2)　実施計画書（様式第５号）
　(3)　市税等納付状況調査同意書（様式第６号）
　(4)　位置図、配置図及び現況写真
　(5)　土地及び建物の登記事項証明書又は土地・家屋名寄帳兼課税台帳
　(6)　申請者の住民票の写し及び補助対象老朽空家に係る納税証明書
　(7)　申請者と所有者との続柄が確認できる戸籍の全部事項証明書（所有者以外が申請する場合に限る。）
　(8)　承諾書（様式第７号）（所有者以外が申請する場合に限る。）
　(9)　補助対象工事の見積書（原則２者以上）
　(10)　全ての共有者等の同意書（共有者等がある場合に限る。）
　(11)　その他市長が必要と認める書類
[bookmark: _Hlk85132489]様式第４号（第８条関係）

収支予算書
１　収入の部　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（単位：円）
	科目
	予算額
	摘要

	市補助金
	
	

	自己資金
	
	

	
	
	

	計
	
	



２　支出の部
	科目
	予算額
	摘要

	除却工事費
	
	

	
	
	

	
	
	

	計
	
	


（注）収支の計は、それぞれ一致すること。

様式第５号（第８条関係）
実施計画書

１　実施内容
	対象建物の
所　在　地
	

	申　請　者
	住　　所
	

	
	氏　　名
	

	
	電話番号
	　　　　　　（　　　　）

	所　有　者
（申請者と同じ場合は記入不要）
	住　　所
	

	
	氏　　名
	

	
	電話番号
	　　　　　　（　　　　）

	工事実施
予定期間
	着手予定日
	年　　　月　　　日

	
	完了予定日
	年　　　月　　　日



２　経費の内訳
	項　　　目
	補助対象経費（税込）
	備　　　考

	①解体費
	円　
	

	②運搬費
	円　
	

	③処分費
	円　
	

	④諸経費
	円　
	

	
	円　
	

	合　　　計
	円　
	


　※補助対象経費に家財道具の撤去、搬出又は処分の費用を含めないこと。
[bookmark: _Hlk85017110]　※補助対象経費の内容等が分かる書類（見積書の写し）を添付してください。

[bookmark: _Hlk85137398][bookmark: _Hlk94640813]３　交付申請額の算定
　　補助対象経費　　　　　補助率　 交付申請額（上限33万3,000円）
　　　　　　　　　　円 × １/６ ＝ 　　　　　　　　円（1,000円未満切捨て）
[bookmark: _Hlk85030648]
様式第６号（第８条関係）
年　　月　　日　

市税等納付状況調査同意書

　加東市長　様

住　　所　
氏　　名　　　　　　　　　　
電話番号　　　　（　　　）

　加東市老朽空家除却支援事業補助金を申請するに当たり、申請の審査のために必要な範囲において、市が私の市税その他市の債権に係る徴収金の納付状況について調査を行うことに同意します。


様式第７号（第８条関係）
年　　月　　日　

承　　　諾　　　書

　加東市長　様

所有者　　住　　所　
氏　　名　　　　　　　　　　
電話番号　　　　（　　　）

　（申請者住所）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　（申請者氏名）　　　　　　　　　　　　　（所有者との関係）　　　　　　　　　が、

　下記所在地の空家等の除却について加東市老朽空家除却支援事業補助金に係る申請をすることを承諾します。
　なお、当該補助金における一切の権限を申請者に委任しますので、異議申立ては一切行いません。

記

　所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　












