様式第１号　（第７条関係）

加西市老朽危険空家判定申請書

　　年　　月　　日

加西市長　様

　　　　　　　　　　申請者　住　　所：
　　　　　　　　　　　　　　氏　　名：　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　電話番号：

加西市老朽危険空家撤去事業補助金交付要綱第７条第１項の規定により、次のとおり老朽危険空家等の判定を申請します。

１．対象空家の所在地：加西市
２．対象空家の所有者：住所
　　　　　　　　　　　氏名
３．申請者と所有者の関係：（ 本人 ・ 相続人 ・ その他［　　　　　］）

【添付書類】
□ 位置図（対象空家の場所がわかる地図）
□ 現況写真（建物の全景及び老朽・危険箇所がわかるもの）

様式第３号（第８条関係）

年　　月　　日

加西市長　　様

申請者　住所　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　　　　　　　　　　　

加西市老朽危険空家撤去事業補助金交付申請書

　標記のことについて次のとおり加西市老朽危険空家撤去事業補助金交付要綱第８条の規定により申請します。なお、加西市老朽危険空家撤去事業補助金の申請にあたり、当該建物に係る紛争等が生じた場合は、当事者間において責任を持って解決し、市に対して一切の損害を与えません。


１　補助申請額　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

２　空き家の所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

３　完了予定年月日　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


備考　次に掲げる書類を添付してください。
(1) 事業計画書（様式第４号）
(2) 補助対象空家の撤去工事費の見積書
(3) 申請者が補助対象空家の所有者であると証明できる書類
(4) 前３号に掲げるもののほか、市長が必要と認める書類



様式第４号（第８条関係）
年　　月　　日

加西市長　　様

申請者　住所　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　　　　　　　　　　　

事　業　計　画　書

１　事業の概要
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

２　当該事業を必要とする理由
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

３　収支計画
　収　入
	資　金　区　分
	金　　額
	備　　考

	
	円
	

	
	円
	

	
	円
	

	計
	円
	



支　出
	資　金　区　分
	金　　額
	備　　考

	
	円
	

	
	円
	

	
	円
	

	計
	円
	





様式第５号（第８条関係）


誓　約　書

　　年　　月　　日

加西市長　様

　　　　　　　　　　申請者　住　　所：
　　　　　　　　　　　　　　氏　　名：　　　　　　　　　　　　　

　私は、加西市老朽危険空家撤去事業補助金の交付申請にあたり、加西市老朽危険空家撤去事業補助金交付要綱の規定を遵守するとともに、次の事項について誓約します。

１．加西市税及び加西市税外収入金を滞納していません。

２．加西市暴力団排除条例第２条第２号に規定する暴力団員又は同条第３号に規定する暴力団密接交際者ではありません。

３．補助の対象とすることを目的に、故意に対象空家を破損させていません。

４．本申請に係る撤去工事について、他の制度等による補助金等の交付を受けていません。

５．本誓約の内容に虚偽があった場合や、要綱の規定に違反した場合は、交付決定の取消し及び補助金の返還の求めに直ちに応じます。

様式第７号（第１０条関係）


加西市老朽危険空家撤去事業補助金変更・中止承認申請書


　　年　　月　　日

加西市長　様

　　　　　　　　　　申請者　住　　所：
　　　　　　　　　　　　　　氏　　名：　　　　　　　　　　　　　

加西市老朽危険空家撤去事業補助金交付要綱第１０条の規定により、事業の内容を変更（中止）したいので、次のとおり承認を申請します。

１．交付決定年月日及び番号：　　　年　　月　　日付け　第　　　　号

２．変更（中止）の理由：

３．変更内容：
　・変更前：
　・変更後：



様式第８号（第11条関係）
年　　月　　日

加西市長　　様

申請者　住所　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　　　　　　　　　　　

加西市老朽危険空家撤去事業補助金実績報告書

　　　年　　月　　日付け、　　　第　　　号の補助金交付決定通知書に係る事業実績について、加西市老朽危険空家撤去事業補助金交付要綱第11条の規定により下記のとおり報告します。

記

１　事業の成果概要

２　収支結果
収入　　　　　　　　　　　　　　　　　　支出
	資　金　区　分
	金　　額
	資　金　区　分
	金　　額

	
	円
	
	円

	
	円
	
	円

	
	円
	
	円

	計
	円
	計
	円


３　付された条件の履行結果

４　その他

備考　次に掲げる書類を添付してください。
（1） 請負契約書の写し
（2） 領収書の写し
（3） 工事写真（施工前及び施工後）
（4） 前３号に掲げるもののほか、市長が必要と認めた書類
以上



様式第１０号（第13条関係）
年　　月　　日

加西市長　　様

申請者　住所　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　　　　　　　　　　　

加西市老朽危険空家撤去事業補助金交付請求書

　　　年　　月　　日付け、　　　第　　　号で確定通知のあった補助金を、加西市特区内老朽危険空き家撤去事業補助金交付要綱第10条第2項の規定により下記のとおり請求します。

記

確定額　金　　　　　　　　　　　　　　円

以上
補助金については、下記の口座への振り込みを希望します。
	金融機関名
	

	同店舗名
	本店・本所・支店・支所・出張所・代理店・その他（　　　　　　　　）

	預金種目
	１　普通　　２　当座　　３　その他（　　　　　　　　）

	口座番号
	
	
	
	
	
	
	
	

	口座名義人
	フリガナ


	
	





