
第１号様式 

                                                     令和○×年×○月○×日 

                                   

ご み 減 量 器 具 設 置 申 込 書                                       

 

(あて先) 成田市長 

   

                                  住  所   成田市花崎町７６０ 

申込者 ふりがな   なりた たろう 

(世帯主) 氏 名  成田 太郎 

ＴＥＬ  ０４７６（２２）１１１１ 

 

  ごみ減量器具を設置したいので，成田市家庭用ごみ減量器具設置費補助金交付規則 

第５条第１項の規定により下記のとおり申込みします。 

 

                                   記 

 

ごみ減量器具の種類  （１） コンポスト容器  

 

                        （２） 生ごみ処理容器  

 

                        （３） 機械式生ごみ処理機 

 

 

 

 

 

市税の納税状況の確認について 

ごみ減量器具設置申込みに際し、私は、成田市家庭用ごみ減量器具設置費補助金交付

規則第３条に定める補助対象者であることを証するために限り、私の市税の納税状況を

確認することを承諾します。 

申込者署名    成田 太郎      

世帯主の氏名で署名 

記入例 

世帯主の氏名 

希望の器具に○を

お付けください。 


