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様式第７号（第10条関係）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　 　年　 　月　 　日　


高岡市空き家おかたづけ支援事業補助金請求書

高岡市長　あて
申請者　住所　　　　　　　　　　　　　　
　氏名　　　　　　　　　　　　　　
連絡先（電話）      　　　　　　　　　　


請求金額　　　　　　　　　　　　円


件名
高岡市空き家おかたづけ支援事業補助金

　　上記の金額を請求します。

　　なお、次の口座に振込願います。
· 補助金交付申請者名義の取扱金融機関名、口座番号等を記入してください。
また、振込先が確認できる書類を添付してください。（通帳、キャッシュカードのコピー等）
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