
★　お　願　い　事　項

　　◆　申請金額は、記入して頂かなくても結構です。

　　◆　購入店の社印がある領収書及び購入機器本体価格が明記されたレシート等

　　　　　の明細書（購入店発行の原本に限ります。）を必ず提示してください。

　　◆ 機器類の設置後写真を提出願います。

    ◆　既に補助金を受けている方は、５年間は新たに申請することはできません。

　　　　但し、同一世帯内で町税を滞納している場合は、補助金の交付を受けることが

　　　　出来ません。

　　　　こちらで確認させて頂ける場合は、下記同意書に署名・押印下さい。

　　　　同意頂けない場合は、「滞納なき証明書」を添付ください。

同意いたします。

・その他、詳しくはリレーセンターへお問い合わせください。

＊（購入価格合計－消費税－保証金等）÷２＝出た金額から上記に沿い切り捨て

・生ごみ処理機でディスポーザー排水システムは、下水道使用についての申請が必要になります。
まずは、お問い合わせ下さい。

×１／２
本体購入価格（税抜き）

1,000円未満切り捨て

　100円未満切り捨て

　100円未満切り捨て

生ごみ処理機

コンポスト

EM処理容器 保証金や取り付け費用は含まない

上限１台につき５万円まで

上限１台につき５千円まで

上限１台につき千円まで

助成金算出方法

申請者は世帯主に限ります。

電 話 番 号

　　　　　年　　　月　　　日  確認済     

納　税　確　認　本　人　同　意　書

　　私は、広陵町が保有する私の世帯の納税情報の開示請求について

住 所

氏 名

（ 署 名 ） ㊞世 帯 主 氏 名 を 記 入



＊記入方法

　　　　第１号様式（第６条関係）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

住 所

氏 名

（ 電 話 番 号 ）

　　　　請及び請求します。

　　　　なお、補助金については下記の口座に振り込んでください。

                                                                         

金融 銀行・農協 支店 預金 普通

機関名 信用金庫 支店 種類 当座

口座 フリガナ

番号 口座名義人

                                                                         

　　上記の者が、下記のとおり購入されたことを証明します。

数量

基 円

数量

個 円

　　　　年　　　　月　　　　日

　　　販　売　店 印

注      上記に販売店の証明を受け、領収書及び購入機器本体価格が明記されたレシート等の

 明細書（購入店発行の原本に限ります。）  を添え、購入日から起算して９０日以内に申請して

 ください。

購入日から９０日以内に申請しなければなりません。

販　売　年　月　日

　　年　　　月　　　日

処理機器の名称及び型

処理容器の名称及び型

記

金                            円　　（消費税を除く）

        家庭用生ごみ処理機器等設置費補助金交付申請書及び交付請求書

　　　年　　　月　　　日       

　　広陵町長　　　　　                  　　殿

申　請　者　　　　

　　　　　下記のとおり補助金を交付されたく、補助金交付要綱第７条の規定に基づき、申

　　ここより下は、販売業者の記入になります。

販売価格

販売価格

販　売　取　扱　業　者　証　明　欄

販　売　年　月　日

　　年　　　月　　　日

記入しないでください

世帯主のお名前を記入

してください

記入不要です 世帯主本人

の口座番号

を記入

販売会社が記入。

社名と住所のスタンプ

販売機器の本体価格の

みを記入。＊消費税や

修理補償費は含まない

社印

（朱印）


