
様式第１号（第６条関係）

令和 年 月 日

平 内 町 長 殿

申請者 住 所 平内町

氏 名

連絡先

平内町地域活性化住宅リフォーム支援事業補助金交付申請書

平内町地域活性化住宅リフォーム支援事業補助金交付要綱の規定による補助金の交付を受け

たいので、同要綱第６条の規定により、下記のとおり関係書類を添えて申請します。

なお、申請内容確認のために必要があるときは、他の補助制度の活用状況、町税等付状況、

住民基本台帳等について、町が保有する公簿により確認することについて、同意します。

交付申請額 金 円（消費税等相当額を除く。）

申 出 事 項

リフォーム計画書記載の工事に対する他の制度による補助の有無

→ 有 ・ 無

※「有」の場合は、利用制度を記入してください。

（ ）

添 付 書 類

（１）リフォーム計画書（様式第２号）

（２）工事見積書（内訳明細の付いたもの。）

（３）施工予定箇所の現況写真及び物件の全景写真

（４）住民票

（５）町税に係る納付状況確認同意書（様式第３号）

（６）その他町長が必要と認める書類

※補助金の交付申請は、１戸の住宅について、１回限りです。



様式第２号（第６条関係）

リフォーム計画書

物件の所在地

所在地 平内町

所有者名

改修の概要

施工業者名

住所又は所

在地（本店）
平内町

名称

担当者名

連絡先

工事経費総額

（補助対象経費）

金 円（消費税等相当額を除く。）

（金 円（消費税等相当額を除く。）

工事着工予定日

工事完了予定日
年 月 日～ 年 月 日



様式第３号（第６条関係）

令和 年 月 日

納付状況確認同意書

平 内 町 長 殿

住 所 平内町

申請者 氏 名

生年月日 年 月 日

私は、平内町地域活性化住宅リフォーム支援事業補助金の申請に当たり、次の納税状況を確認

することに同意します。

・町・県民税

・固定資産税

・軽自動車税

・個人又は個人事業主の場合は、国民健康保険税

水
産
商
工
観
光
課
記
入
欄

上記申請者の納税状況につきまして確認をお願いします。

年 月 日

水産商工観光課 担当者氏名

税
務
課
記
入
欄

上記申請者の納税状況につきまして以下のとおり確認しました。

納付状況 ： □ 滞納あり □ 滞納なし

年 月 日

税 務 課 担当者氏名


