
様式第１号（第７条関係）
年　　月　　日

あま市長　様
申請者

住　　所

氏　　名　　　　　　　　　　　㊞
電話番号
不良住宅判定申請書

空家について、不良住宅に係る判定を受けたいので、下記のとおり申請します。
また、この申請書及び添付書類に記載の事項は、事実に相違ありません。

なお、判定を行う職員が空家へ立ち入ることについて承諾します。

記

（空家の概要）
１　所在地　　　　　あま市　　　　　　　　　　　　　　　　

２　建築年月　　　　　　　　　年　　　月

３　床面積　　　　　１階　　　㎡、２階　　　㎡　、その他の階　　　㎡
添付書類
　(1) 空家の位置図
　(2) 空家の外観写真（複数の方向から撮影されたもので、一方向は正面玄関を含むものとする。）
(3) 空家の内部写真（腐朽、破損等がある部位が判別できるものとする。）
(4) 共有者全員の同意を得たことが確認できる書類

(5) その他市長が必要と認める書類
様式第３号（第８条関係）

年　　月　　日

あま市長　様
申請者

住　　所

氏　　名　　　　　　　　　　　㊞

電話番号
空家解体促進費補助金交付申請書

空家解体促進費補助金の交付を受けたいので、下記のとおり関係書類を添えて申請します。
なお、この申請書及び添付書類に記載の事項は、事実に相違ありません。

記
１　補助申請額　　　　金　　　　　　　　　　円
２　工事の場所　　　　あま市　　　　　　　　　　　　　　　　
添付書類

　(1) 空家の使用状況報告書（様式第４号）
　(2) 登記事項証明書又は所有権を確認できる書類
　(3) 工事に要する費用の見積書（施行業者が記名及び押印したものに限る。）
(4) 建設業法に基づく土木工事業、建築工事業若しくは解体工事業の許可証の写し又は建設工事に係る資材の再資源化等に関する法律に基づく解体工事業の登録に係る通知書の写し
(5) 不良住宅判定結果通知書の写し

 (6) 市税の未納税額のないことを証明する書類
(7) その他市長が必要と認める書類
様式第４号（第８条関係）
　　　年　　月　　日
あま市長　様
申請者

住　　所

氏　　名　　　　　　　　　　　㊞

電話番号
空家の使用状況報告書

　補助対象の空家の使用状況は下記のとおりであり、当該空家が１年以上使用されていないことを報告します。

　また、下記の内容について、虚偽があった場合には、補助金を返還することを誓約します。
記
１　空家の所在地　　　　あま市　　　　　　　　　　　　　　　　　　

２　空家の使用状況（経緯）について

　　　年　　月　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　年　　月　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　年　　月　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　年　　月　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　年　　月　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　年　　月　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　年　　月　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　年　　月　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

様式第６号（第１０条関係）
年　　月　　日

あま市長　様
申請者

住　　所

氏　　名　　　　　　　　　　　㊞

電話番号
空家解体促進費補助金変更承認申請書

　　　　年　　月　　日付け　　第　　　号で交付決定を受けた内容を下記のとおり変更したいので、関係書類を添えて申請します。

記

１　変更理由
２　変更の内容　

様式第８号（第１１条関係）

年　　月　　日

あま市長　様
申請者

住　　所

氏　　名　　　　　　　　　　　㊞

電話番号
空家解体工事中止届

　　　　年　　月　　日付け　　　　第　　　号で交付決定の通知を受けた工事について中止したいので、下記のとおり届け出ます。

記

１　中止の期日

２　中止の理由

様式第９号（第１２条関係）
年　　月　　日

あま市長　様
申請者

住　　所

氏　　名　　　　　　　　　　　㊞

電話番号
空家解体促進費補助金実績報告書

　　　　年　　月　　日付け　　　第　　　号で交付決定の通知を受けた工事が完了したので、下記のとおり関係書類を添えて報告します。

記

１　補助金交付決定額　　　金　　　　　　　　　　円
２　完了年月日　　　　　　　　　　年　　月　　日

３　添付書類

(1) 工事請負契約書の写し

(2) 工事費請求書又は領収書の写し（施工業者が記名及び押印したものに限る。）
(3) 工事写真（着手前、工事中及び完了時が確認できるもの）

(4) その他市長が必要と認める書類
様式第１１号（第１４条関係）

年　　月　　日

あま市長　様
申請者

住　　所

氏　　名　　　　　　　　　　　㊞

電話番号
空家解体促進費補助金交付請求書

年　　月　　日付け　　　　第　　　号で確定通知のあった空家解体促進費補助金について、下記のとおり請求します。

記

交付請求額　　　金　　　　　　　　　　円
	振込先金融機関
	金融機関名
	銀行
金庫
農協
	本店
支店
支所

	
	預金の種類
	普通　　・　　当座　　（該当を○で囲む）

	
	口座番号
	

	
	フリガナ
	

	
	口座名義人
	


