様式第１号(第３条関係)
除　雪　支　援　申　請　書

令和　　年　　月　　日

黒部市長　武隈　義一　あて
申請者

住所　
氏名　　　　　　　　　　　　　　　
生年月日　　　年　 月　 日生　男・女
電話番号
１　対象要件
助成金を受けることができる者は、一戸建て住宅に居住し次の各号のいずれかの世帯に属する者で、自力による除雪が困難である者とする。ただし、前年分(１月から３月までは、前々年分)の所得税の課税世帯、または生活保護世帯を除く。
(1)　おおむね65歳以上のひとり暮らし高齢者の世帯

(2)　おおむね65歳以上の高齢者のみで構成する世帯

(3)　おおむね65歳以上の高齢者と小学生以下の子供のみで構成する世帯

(4)　障がい者（身体障害者手帳１級から４級所持者、精神障害者保健福祉手帳１級から２級所持者、療育手帳所持者。以下同じ。）のみで構成する世帯
(5)　おおむね65歳以上の高齢者と障がい者のみで構成する世帯

２　除雪支援を必要とする理由

３　家族及び近親者の状況
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	地区担当民生委

員児童委員意見
	氏名　　　　　　　　　　　　　　　


上記申請に係る審査のため、利用者本人及び利用者の属する世帯の所得税課税状況の調査に同意します。
申請者本人　　　　　　　　　　　　　　　　世帯主　　　　　　　　　　　　
	市記
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