
様式第１号（第７条関係） 

 

　　　　年　　月　　日 

 

　三春町公営企業 

三春町長　　　　 

申請者　住所　　　　　　　　　　　　　 

氏名　　　　　　　　　　　　印 

 

給水管減圧弁設置事業助成金交付申請書 

 

　　　　　年度において，減圧弁を設置したいので，三春町給水管減圧弁設置事業助成金

交付要綱第７条の規定により，下記のとおり申請いたします。 

また、標記の助成金の交付決定事務のため、本町における町税及び上下水道使用料の納付

状況について町が調査することに同意します。 

　※交付申請額　設置工事費の３分の１以内とし、上限５万円 

　※工事業者は、三春町指定給水装置工事事業者に限る 

　添付書類 

　（１）委任状（三春町指定給水装置工事事業者に交付申請及び実績報告を委任する 

　　　　場合） 

　（２）給水装置平面図 

　（３）機器の仕様書 

　（４）工事等見積書の写し

 
１　設置場所の住所 　

 
２　交付申請額 　金　　　　　　　　円

 
３　住宅等所有者 １　本人　　２　共有（　人）　３　その他（　　　　　）

 
４　着工予定年月日 　　　　　　年　　月　　日

 
５　事業完了予定年月日 　　　　　　年　　月　　日

 
６　工事業者



 

様式第２号(第８条関係） 

 

三春町指令　　第　　　　　号 

 

 

　　　　　　　　　　　　　　　　様 

 

 

給水管減圧弁設置事業助成金交付（不交付）決定通知書 

 

年　　月　　日付けで交付申請のあった給水管減圧弁設置事業助成

金については、三春町給水管減圧弁設置事業助成金交付要綱第８条第２項により、

下記のとおり交付（不交付）決定したので通知します。 

 

 

　　　　年　　　月　　　日 

 

　　　　　　　　　　　　　　　　　　三春町公営企業 

三春町長　　　　　　　　　　㊞ 

 

記 

 

　１　交付金額　　　　　　　　　円 

 

２　交付条件 

(1) この助成金は、給水管減圧弁設置事業費以外の経費に使用してはならない

こと。 

(2) 事業を中止し、又は事業の内容を変更する場合は、直ちにその旨を報告す

ること。 

(3) 事業を完了したときは、速やかに報告すること。 

 

３　不交付決定の場合その理由



 

様式第３号(第９条関係） 

年　　　月　　　日 

 

三春町公営企業 

三春町長　　　 

 

助成事業者 

　　住　　所 

　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　　名　　　　　　　　　　　　　㊞ 

　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号 

 

給水管減圧弁設置事業助成金変更承認申請書 

 

　　　　年　　月　　日付け三春町指令　　第　　号で交付決定を受けた給水管

減圧弁設置事業助成金について、申請内容を次のとおり変更したいので、三春町

給水管減圧弁設置事業助成金交付要綱第９条第１項の規定により、関係書類を添

えて次のとおり申請します。 

 

記 

 

１　申請内容の変更 

 

 

２　変更の理由



 

様式第４号（第９条関係） 

三春町指令　　第　　　号 

 

 

　　　　　　　　　　　　　　　様 

 

 

給水管減圧弁設置事業助成金変更承認通知書 

 

 

　　　　　年　　月　　日付けで申請のあった給水管減圧弁設置事業助成金について

は、三春町給水管減圧弁設置事業助成金交付要綱第９条第３項の規定により、次のと

おり承認したので通知します。 

 

 

　　　　　　　年　　月　　日 

 

三春町公営企業 

三春町長　　　　　　　　　　　　㊞ 

 

記 

 

１　承認事項 

 

 

 

２　変更承認交付決定額　　　　　　　　　　　円 

 



 

様式第５号（第１０条関係） 

年　　　月　　　日 

　三春町公営企業 

三春町長　　　　 

 

助成事業者 

住　　所 

氏　　名　　　　　　　　　　　　　㊞ 

電話番号 

 

 

給水管減圧弁設置事業実績報告書 

 

　　　　　年　　月　　日付け三春町指令　　第　　号で助成金交付決定を受け

た給水管減圧弁設置事業が完了したので、三春町給水管減圧弁設置事業助成金交

付要綱第１０条の規定により、関係書類を添えて報告します。 

 

記 

 

１　交付決定額　　金　　　　　　　　　　　円 

２　事業完了年月日　　　　　　年　　　月　　　日 

３　添　付　書　類 

(1) 実施事業の工事状況の写真（着手前・施工中・完了後） 

(2) 工事請負契約書等又は工事代金等領収書の写し 

(3) その他管理者が必要と認める書類 



 

様式第６号（第１１条関係） 

第　　　　号 

年　　　月　　　日 

 

　　　　　　　　　　　　　様 

 

　　　　　　　　　　　　　　　三春町公営企業 

三春町長　　　　　　　　㊞ 

 

給水管減圧弁設置事業助成金確定通知書 

 

　　　　　年　　月　　日付けで実績報告のあった給水管減圧弁設置事業助成金につ

いては、三春町給水管減圧弁設置事業助成金交付要綱第１１条の規定により、下記の

とおり額を確定したので通知します。 

 

記 

 

　助成金交付確定額　　　金　　　　　　　　　　　　円



 

様式第７号（第１２条関係） 

年　　　月　　　日 

 

三春町公営企業 

三春町長 

 

助成事業者 

住　　所 

氏　　名　　　　　　　　　　　　　㊞ 

電話番号 

 

 

給水管減圧弁設置事業助成金交付請求書 

 

三春町給水管減圧弁設置事業助成金交付要綱第１２条の規定により、下記のとおり

助成金の交付を請求します。 

 

記 

 

１　請求金額　　　　　　　　　　　　円 

 

２　助成金の振込先 

　※振込先口座番号確認のため、口座番号記載部分の通帳の写しを添付

 

金融機関名

 

銀　　行・信用組合 

信用金庫・労働金庫　　　　　　　　　支店 

　　　　　　　　　　　農業協同組合 

 

預金の種類

 

　１　普通預金　　　　２　当座預金 

 

口座番号

 

 

  

フリガナ 

 

口座名義人

 

 

 

 


