様式第１―１号（第９条関係）

東大阪市生活保護受給世帯エアコン購入費補助金交付申請書

令和　　年　　月　　日
（あて先）東大阪市長

申請者：住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　：氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　署名又は記名押印　署名の場合、押印は必要ありません。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　：TEL　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
東大阪市生活保護受給世帯エアコン購入費補助事業実施要綱（以下、「要綱」という。）第９条第１項の規定により、補助金を受けたいので、下記のとおり申請します。
	申請額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	申請内容
	□　エアコン本体購入費用及び設置費用

	エアコンを購入する代理受領協力店
	事業者名：

	確認事項
	自宅のエアコンについて
· 未設置です。　　　□　使用できない状態です（設置年　　　　年）
設置場所が、賃貸借物件の場合
· 大家からエアコン設置について承諾を得ています。

	同意事項
	□　要綱に基づく補助金の交付決定等に必要な範囲内で、東大阪市が保有する生活保護の受給状況等の情報を活用すること
□　補助金の交付決定のため、訪問調査を受け入れること

	誓約事項
	□　要綱第４条の補助対象者であること及び第５条の暴力団等ではないことを誓約します。
□　設置場所は、申請者の居宅であることに間違いありません。
□　補助対象にかかる他の補助金等の交付を受けていません。

	交付決定に関する同意
	□　本補助金の交付は、代理受領協力店に振り込むことに同意します。
□　申請内容に虚偽のある場合、その他法令または要綱に違反したときは、決定を取り消し、返還を求める場合があることに同意します。



