様式第１号（第８条関係）
小松市家庭用生ごみ処理機・コンポスト等設置事業補助金交付申請書
　　年　　月　　日

（あて先） eq \o\ad(小松市長,　　　　　)
住所　小松市　　　　　　町　　　　　番地

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ＴＥＬ　　　－　　　　　　　

　標記の事業を実施したいので，小松市補助金交付規則及び小松市家庭用生ごみ処理機及びコンポスト等設置事業補助金交付要綱の規定により，必要書類を添えて申請します。

    １  事業の目的

　　　　生ごみを自家処理するため以下の機器を活用し，生ごみの排出抑制及び資源化を図る。

    ２  事業の内容及び経費の配分

　　　（１）種類及び設置台数

	生ごみ処理機
	コンポスト等

	１台
	１台・２台


（２） 事業の内容

	
	１台目
	２台目

	メーカー名
	
	

	機　種　名
	
	

	販売価格(税込)
	円
	円


　　　　　　　　　　　
（３） 経費の配分（コンポスト等で２台の場合はその合計額）
	科　　目
	予算額

	市補助額
	円

	自己負担額
	円

	事業費合計
	円


