
様式第１号（第６条関係） 

 

補助金交付申請書兼実績報告書 

 

  年  月  日  

 

石井町長 殿 

 

申請者(世帯主) 住  所 石井町 

フリガナ 

氏  名 

   電話番号 

 

年度において、石井町感震ブレーカー設置支援事業補助金の交付を受けたいので、

石井町感震ブレーカー設置支援事業補助金交付要綱第６条の規定により、関係書類を添えて申

請します。 

 なお、この申請にあたり、必要に応じて町長が町税等（町税及び国民健康保険税）の滞納状

況、世帯全員分の住民基本台帳などを確認することに同意します。 

 

１ 補助金交付申請額            円（１００円未満切り捨て） 

２ 事業費総額               円 

３ 購入・設置製品   分電盤タイプ   コンセントタイプ   簡易タイプ 

  （メーカー名：            製品・品番名：            ） 

４ 添付資料 

 （１）購入及び設置に要した金額を証明するものの写し（領収書等） 

 （２）賃貸権者の設置承諾書（借家等の場合に限る）（様式第２号） 

 （３）感震ブレーカー設置前後の写真 

 （４）その他町長が必要と認める書類 

 

※補助対象となる感震ブレーカーは次のものに限られます。 

 （１）一般社団法人日本配線システム工業会の感震機能付住宅用分電盤（JWDS0007付 2）の

規格で定める構造及び機能を有する内蔵型または後付型のもの。 

 （２）一般社団法人日本消防設備安全センターによる消防防災製品等推奨証の交付を受けて

いる簡易タイプまたはコンセントタイプのもの。 


