
様式第１号（第４条関係）   
令和  年  月  日   

（宛先）静 岡 市 長                  住所（所在地）                   静岡市〇〇区〇〇町〇〇番〇〇号  
氏名（名称及び代表者氏名）                   〇〇法人 静岡介護の会                   理事長（代表） 静岡 太郎                                   印                 電話番号                   〇〇〇－〇〇〇－〇〇〇〇  

住宅改修支援事業補助金交付申請書   
補助金の交付を受けたいので、次のとおり申請します。  
（利用者別内訳は、別紙のとおり）  
補 助 対 象 期 間 〇〇年〇〇月分から  〇〇年〇〇月分まで 
住 宅 改 修 支 援 事 業 申請件数   ２ 件 
補 助 金 申 請 額            ４，０００ 円   

内 訳  （  ２ 件）×＠２，０００円  
備 
考  
 

記載例 
代表者印を押印

してください。 

消せるボールペンや鉛筆などは使用しないでください。 


