
様式第１号（第６条関係） 

 

                                年  月  日 

龍ケ崎市長 様 

 

                申請者 

住  所 

氏  名              印 

                    電話番号 

 

龍ケ崎市感震ブレーカー等設置費補助金交付申請書兼請求書 

 

 龍ケ崎市感震ブレーカー等設置費補助金の交付を受けたいので、龍ケ崎市感震ブレーカ

ー等設置費補助金交付要綱第６条の規定により、下記のとおり関係書類を添えて申請しま

す。なお、この申請の審査のために、龍ケ崎市が管理する住民基本台帳を利用することに

同意します。 

 

記 

 

設置場所 龍ケ崎市 

感震ブレーカーの種類 

□ 分電盤タイプ（□内蔵型 □後付型）        個 

□ コンセントタイプ                 個 

□ 簡易タイプ                    個 

設置年月日 年   月   日 

住宅の所有状況 

・所有権 □自己所有 □賃貸 

・種 類 □戸建て  □共同住宅  □併用住宅 

補助対象経費 円（税込） 

補助金交付 

申請（請求）額 
円 

※ 補助対象経費× ／  

（１００円未満切捨て） 

 上限５０,０００円 

補助金振込先 

金融機関名称 

         銀行 

         金庫        支店 

         農協 

預 貯 金 種 別 □普通       □当座 

口 座 番 号        

フ リ ガ ナ  

口 座 名 義 人  



※市役所記入欄 

本人確認資料 

□ 運転免許証（運転経歴証明書） 

□ マイナンバーカード 

□ その他（                           ） 

添付書類確認 

□ 感震ブレーカー等の購入に係る領収書等の写し 

（商品名、購入金額及び購入年月日の記載があるもの） 

□ 感震ブレーカー等が基準を満たしていることが分かるもの 

□ 感震ブレーカー等の設置場所の写真 

□ その他市長が必要と認めるもの（               ） 

 


