様式第1号(第5条関係)

鴻巣市生ごみ処理機器購入費補助金交付申請書

年　　月　　日　　

　　(あて先)鴻巣市長

住所　　　　　　　　　　　　　　

申請者　氏名　　　　　　　　　　　　　　

電話番号　　　　　　　　　　　　　

　　次のとおり、補助金の交付を受けたいので申請します。

	購入金額
	本体価格　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	
	微生物等価格　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	
	消費税相当額　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	交付申請額
	円　　　　

	種類
	1　コンポスト容器　　　　　　　　基(　　　リットル)

2　EMボカシ容器

3　処理機

	購入年月日
	年　　　月　　　日

	振込先金融機関名
	銀行

金庫

農協
	店　

	預金種類
	1　普通

2　当座
	口座番号
	　

	ふりがな
	　

	口座名義
	　


様式第2号(第5条関係)

鴻巣市生ごみ処理機器設置報告書

年　　月　　日　　

　　(あて先)鴻巣市長

住所　　　　　　　　　　　　　　

申請者　氏名　　　　　　　　　　　　　　

電話番号　　　　　　　　　　　　　

　　次のとおり、生ごみ処理機器を設置したので報告します。

	　　設置年月日
	　　　年　　　月　　　日

	　　種類
	1　コンポスト容器　　　　　基(　　　リットル)

2　EMボカシ容器

3　処理機

	　　設置場所
	自宅敷地内　　　　その他(　　　　　　　　　　　)


別紙）

同　　　　　意　　　　　書

　生ごみ処理機器購入補助金の申請に当たり、担当課が必要な書類（納税関係台帳等）の確認をすることに同意いたします。

　　　　　年　　　月　　　日

　　　　　　　　　　　住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（あて先）　鴻　巣　市　長
	

	


