様式第１号（第８条関係）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日
福井市長　あて
　　　　　　　　　　　　　申請者　住所（所在地）
　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名（名称）　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号

　　　福井市老朽危険空き家等除却支援事業補助金交付申請書　　　
　福井市老朽危険空き家等除却支援事業第８条の規定により、補助金の交付を受けたいので、関係書類を添えて下記のとおり申請します。

記
１．空き家等について
	所在地
	（地籍）福井市

	所在地
	（住所）福井市

	種類
	①老朽危険空き家等（特定空き家等・不良住宅）　
②準老朽危険空き家等　　③旧耐震基準の空き家等

	用途
	
	構造
	

	建築年
	
	延べ床面積※
	　　　　　㎡


※固定資産課税台帳に記載された延べ床面積を記入すること。
２．解体工事について
	工期（予定）
	　　　年　　月　　日から　　　年　　月　　日まで

	施工業者
	所在地
会社名
電話番号

	工事金額
	　　　　　　　　円（消費税抜き）


３．補助金申請額　　　　　　　　　　　　　　　　円
※補助要件確認欄
	私は暴力団員及びその関係者ではありません
	□

	除却に際し、その他補助金の交付、又は火災保険等の各種保険による補償を受けていません。
	□


※個人情報の提供について
	福井市に提供した個人情報について、国及び福井県に提供することに同意します。
	□




