
 受付番号    －     －     

様式第６号（第 15条関係） 

 

補 助 事 業 中 止（ 廃 止 ）申 請 書 

 

  年  月  日 

 

石井町長 小林 智仁 様 

 

(申請者)（〒   －    ） 

住  所 

ﾌ ﾘ ｶﾞ ﾅ 

氏  名                  

                 電話番号（               ） 

 

 

年  月  日付け   第   号により補助金交付決定の通知を受けた       

年度木造住宅耐震化促進事業について，次のとおり中止（廃止）したいので，石井 

町木造住宅耐震化促進事業実施及び補助金交付要綱第 15条の規定により申請します。 

 

 

記 

 

 

１ 中止（廃止）の理由 

 

 

 

 

 

 

 

 

２ 中止（廃止）予定年月日        年  月  日 

 

 

３ 添付書類 

石井町木造住宅耐震化促進事業実施及び補助金交付要綱別表第３のとおり 

 

 

 

 


