
 

 

様式第１号（第５条関係） 

 

藍住町電気式生ごみ処理機設置事業補助金交付申請書 

 

                                                年  月  日 

 

藍住町長 殿 

                          

                申請者 住  所   藍住町    字 

 

氏 名（世帯主）          印 

                            電話番号      

 

  このことについて、下記のとおり自宅において購入設置したいので、藍住町 

電気式生ごみ処理機設置事業補助金交付要綱第５条の規定に基づき、補助金の 

交付を申請します。 

 

 補助金交付申請額 

 

                                円 

 

 生ごみ処理機 

 の 名 称 

 

型 式 

 

 

 

基 数 

 

                          １  基 

 

 購入金額（税込み） 

 

                                円 

 

 生ごみ処理機 

 の 購 入 先 

 

住 所 

 

 

 

店 名 

 

 

 

 備        考 

 

 

 

 

 

 

   ※ 生ごみ処理機のカタログ及び見積書を添付してください。 


