[bookmark: _Hlk132735905][bookmark: _Hlk133423563]（様式第１号）（第６条関係）
[bookmark: _Hlk220590506]飯山市住民税非課税世帯エアコン設置支援事業補助金交付申請書 兼 概算払申請書
年　　月　　日　
飯山市長　　　　　あて

　飯山市住民税非課税世帯エアコン設置支援事業補助金の交付を受けたいので、次のとおり申請します。
なお、交付が決定される場合は、概算払を受けたいので、併せて申請します。
	申請者（世帯主が申請してください）

	申請者
	氏名
	印
	生年月日
	年　　　月　　　日

	
	現住所
	〒　　　―
	連絡先
電話番号
	―　　　―

	
	居住する住宅の
所在地
	〒　　　―
	居住する
住宅の所有者
	

	申請者以外の世帯員
	氏名
	申請者からみた続柄
	生年月日
	所得の有無

	
	１
	配偶者・子・父・母・その他
	　　年　　 月　　 日
	あり ・ なし

	
	２
	配偶者・子・父・母・その他
	　　年　　 月　　 日
	あり ・ なし

	
	３
	配偶者・子・父・母・その他
	　　年　　 月　　 日
	あり ・ なし

	
	４
	配偶者・子・父・母・その他
	　　年　　 月　　 日
	あり ・ なし

	
	５
	配偶者・子・父・母・その他
	　　年　　 月　　 日
	あり ・ なし



	[bookmark: _Hlk224060115]エアコン設置工事の概要
	エアコンの設置先住所
	

	
	設置予定エアコンのメーカー名・機種名
	

	
	エアコン設置工事に要する経費
	

	
	事業完了の予定日
	



	世帯の
収入状況
	世帯の収入等の状況
	申請の上限額 (①)

	
	いずれかに☑
	
	生活保護受給世帯である。
	73,000円

	
	
	
	住民税非課税世帯である。
	48,000円



	[bookmark: _Hlk224060129]交付申請額の算定
	交付基本額
(②)
	生活保護受給世帯は対象経費の額（千円未満切捨て）
	

	
	
	住民税非課税世帯は対象経費の2/3の額（千円未満切捨て）
	

	
	交付申請額（①と②のいずれか低い額） (③)
	

	
	概算払申請額（③の9/10）
	



	誓　約　書
申請者（代理申請者）及び世帯員は、この補助金の認定に必要な範囲で、飯山市における住民基本台帳の記録及び税務情報、生活保護法に基づく受給の状況を調査し、取得した情報を利用することに同意します。また、調査の結果、申請書の内容に修正が必要な場合、修正を行います。
また、申請時に、世帯が現に居住する住宅に稼働可能なエアコンが設置されていないことを誓約し、必要に応じて飯山市が関係機関等から情報の提供を受けることに同意します。また、エアコン設備を設置することについて、居住する住宅の所有者に同意を得ていることを誓約します。

	同意者（誓約者）（自署）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印



添付書類
⑴　エアコンの設置工事の内容及び補助対象経費の見込額の総額がわかる書類（見積書等）
⑵　エアコンの室内機及び室外機を設置する予定の場所がわかる写真
⑶　前２号に掲げるもののほか、市長が必要と認める書類
