様式第１号
　　年　　　月　　　日

柳川市長　　様　
（申請者）住　　所：柳川市　　　　　　　　　　　　
　　　　フリガナ：　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　氏　　名：　　　　　　　　　　　　　㊞　

　　　　電話番号：　　　　　　　　　　　　　　　
柳川市生ごみ処理機器設置補助金(変更)交付申請書

　柳川市生ごみ処理機器設置補助金の（変更）交付を受けたいので、柳川市生ごみ処理機器設置補助金交付要綱第５条の規定に基づき、下記のとおり申請します。

記

	機器の名称・型式
	

	購入予定金額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	補助金額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円
（購入予定額の2/3の額か50,000円の少ない額）

	自己負担額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	設置場所
	柳川市

	設置年月日
	　　　年　　　月　　　日

	添付書類
	□ 見積書
□ 市税及び国民健康保険税滞納がないことの証明書又は市税及び国民健康保険税納付状況調査同意書


※補助金の対象となるのは柳川市内の店舗で購入した機器
様式第１号の２（第６条関係）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　月　　　日
柳川市長　　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　      　 申請者　住所　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　       　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　㊞　
市税及び国民健康保険税納付状況調査同意書
　 　 私は、柳川市生ごみ処理機器設置事業補助金の交付申請に係る審査において、市税及び国民
健康保険税の納付状況について、柳川市が調査することに同意します。　　
