
様式第 1号(第６条関係) 

  年  月  日 

（宛先）山口市長 

             申請者  住所                  

氏名                    (※) 

   (※)申込者本人が手書きしない場合は、記名押印してください。 

連絡先（電話）             

山口市空き家バンク改修事業補助金交付申請書 

 

山口市空き家バンク改修事業補助金交付要綱第６条に基づき補助金の交付を受けたいので、

下記のとおり申請します。                                

入

居

者 

住 所 
〒    － 

 

連絡先 

（電話） 

 

 

ふりがな  生年 

月日 
   年  月  日 

氏 名  

ふりがな  生年 

月日 
   年  月  日 

配偶者氏名  

世帯の状況 □ 15歳未満の者がいる   

※15歳未満の者がいる場合は、実績報告時に入居後の住民票の写し（世帯全員）の提出が必要となります。 

施

工

業

者 

住 所 
〒    － 

 

名 称 

代表者 

 

 

連絡先 

(電話) 

 

 

事業実施場所 

（空き家所在

地） 

 

改修の内容  

（具体的に） 

 

事 業 費 
改修に要する 

経費（見積金額） 
円 

補助対

象経費 
円 

補助金申請額 円 

事業実施期間   年   月   日 ～     年   月   日 

 ※添付書類                         （確認欄） 

①売買又は賃貸借契約書の写し                □ 

②改修工事見積書の写し                   □ 

③改修工事設計図等                     □ 

④改修工事箇所の写真（改修工事前）             □ 

⑤山口市空き家バンク改修事業に係る承諾書（賃貸借の場合のみ）□ 

   ⑥滞納のないことの証明書                  □ 
 

あてはまるものに 

チェックしてください。 

□本人   

□代理人 

委任者との続柄 

（   ） 

 


