第１号様式（第７条関係）
　　年　　　月　　　日

吉野町長　　様

吉野町空き家流動化対策補助金交付申請書

１　申請者概要
	ふりがな
	

	申請者氏名
	 (
㊞
)

	申請者住所
	（〒　　　－　　　　）

	電話番号
	

	空き家所在地
	（〒639－　　　　）
奈良県吉野郡吉野町大字

	賃借（売却）人氏名
	

	賃借（売却）人住所
	（〒　　　－　　　　）


２　空き家の家財の撤去・処分について
	実施期間
	年　　月　　日　　～　　　年　　月　　日

	委託業者
	住所

事業者名

連絡先


	内　　容
	

	見積額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	交付申請額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円


添付書類 (1）吉野町空き家流動化対策補助金誓約書（第２号様式）
（2）補助対象事業の見積書
（3）補助対象事業実施前の現場写真
（4）承諾書
（5）賃貸借又は売買契約書の写し
第２号様式（第７条関係）


吉野町空き家流動化対策補助金交付誓約書


吉野町長　　様

　私は、吉野町空き家流動化対策補助金の申請にあたり、吉野町空き家流動化対策補助金交付要綱（以下「要綱」という。）第７条第１号の規定により下記のことについて誓約します。


１、吉野町空き家流動化対策補助金申請内容について、虚偽はありません。
２、要綱第８条に規定する交付条件、吉野町補助金等交付規則及び要綱を遵守します。
３、上記事項のいずれかに該当することとなった場合は、返還命令に従い、既に交付された吉野町空き家流動化対策補助金を返還します。


　　年　　月　　日

住　所　　　　　　　　　　　　　　　　

氏　名　　　　　　　　　　　　　　㊞　







第３号様式（第７条関係）
　　年　　月　　日


吉野町長　様



承 　諾　 書




吉野町空き家流動化対策補助金交付申請に伴い、要綱第３条第２号に規定するとおり、町税のほか、国民健康保険税、介護保険料、水道料金及び下水道使用料などの公共料金等の滞納していないことを確認するために、個人情報を取得することを承諾します。





補助金交付申請者　住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　印　

空き家の所在地　　　　　　　　　　　　　　　 

電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　




