（別記様式第１号）
令和　　年　　月　　日

小平市長　殿

自治会名
自治会長　住所
　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　㊞

消火器等購入設置補助金申請書

　下記のとおり消火器等を購入設置しますので、小平市消火器等購入設置費補助金交付要綱の規定により、関係書類を添えて補助金の交付を申請します。

記

	購入設置品名
	薬剤重量
	購入数
	購入（設置）単価
	金額

	消火器の種類・規格
	
	
本
	
円
	
円

	格　納　箱
	支柱
	有　・　無
	
箱
	
円
	
円

	購入予定
年月日
	令和　 年　月　日
	自治会加入
世帯数
	　　世帯


備考　（１）購入設置に要する費用を証明する書類（見積書等）を添付すること。
　　　（２）裏面に消火器を設置する場所を略図で示すこと。

	


令和　　年　　月　　日付けで申請のあったこのことについては、下記のとおり交付いたしたい。

	決裁印
	課長
	係長
	担当
	起案者
	補助金交付決定通知書（別紙）

	
	
	
	
	
	平総防収第　　　　号
	令和　　年　　月　　日

	
	
	
	
	
	公印済み

	審査等
	補助金決定額
円

	備考
・補助金対象額
・補助額　１箇所につき費用の1/2の額で、上限8,000円まで。　　　　円×1/2＝　　　　円





（様式第１号裏面）
	設　　置　　場　　所　　図

	




