
様式第１号（第６条関係） 

 

年  月  日 

 

  東伊豆町長 様 

 

住 所             

申請者 氏 名           印 

電 話             

 

補 助 金 交 付 申 請 書 

 

     年度において、合併処理浄化槽を設置したいので、東伊豆町合併処理浄化槽設

置整備事業補助金交付要綱第６条の規定により、下記のとおり補助金の交付を申請します。 

 

記 

交 付 申 請 額     金            円 

設 置 場 所   

メーカー・型式   

容量及び人槽   

処 理 方 法   

住 所   

氏 名   

氏 名   

特別講習会終了又

は資格取得年月日 
    年  月  日 

建築物所有者 ①本人 ②共有（   人）  ③その他（    ） 

着工予定月日           年    月    日 

完成予定月日           年    月    日 

排 水 放 流 先 ①側溝  ②河川（    ）  ③その他（    ） 

添付書類 

 １ 審査期間を経過した浄化槽設置届出書（合併処理浄化槽）の写し又は建築確認通知

書の写し 

 ２ 設置場所の案内図 

 ３ 借家人の場合は、賃貸人の承諾書 

 ４ 設置費用が証明できる書類 

 ５ 浄化槽登録証の写し及び登録浄化槽管理票 

 ６ その他町長が必要と認める書類 


	申請書
	実績報告書

