様式第１号

家庭用生ごみ処理容器及び電動生ごみ処理機購入助成金交付申請書

　　　年　　　月　　　日

川 崎 町 長　 殿

申請者　住　　所
　　　　                                氏　　名　　　　　　　　　　　　　    印
　　　　                                電話番号
　
川崎町生ごみ処理容器普及促進助成金の交付に関する規則第４条の規定に基づき、下記のとおり助成金の交付を申請します。

記

１　交付申請額
　　　　　　　　　　　　　　円（購入金額　　　　　　　　　　　　円）
　（コンポストについては、１基 4,800円未満は1/2 、4,800円以上は2,400円）
　（EM菌を利用する容器で24ℓ以下のものは、１基 1,600円以下は全額、1,600円以上のもので1/2が1,600円に満たないものは1,600円）
　（電動生ごみ処理機は購入金額の1/2 、上限は15,000円。但し、千円未満の端数は切り捨て。）
· 添付書類
・領収書（申請者あてのものに限ります。）
・保証書の写し（電動生ごみ処理機のみ）

２　設置内容等（保証書に記載のある場合は記入不要）
	購入年月日
	

	メーカー名（商品名）
	

	規格（処理能力）
	

	
購入店舗名
	店舗名
所在地
電話番号



