
受付 No.                           年   月   日 

浄化槽設置整備事業補助金希望申請書 

このたび合併処理浄化槽に転換設置する予定なので標記の補助金を希望します。 

申 請 者 

住 所 
〒 

フリガナ  
電話 

番号 

※平日の日中に連絡できるもの 
（携帯可） 

氏 名 
 

申 請 代 理 人 

※本人の場合は記入
不要。代理人の場
合は、委任状を添
付すること 

住 所 
〒 

フリガナ  
電話 

番号 

※平日の日中に連絡できるもの 
（携帯可） 

氏 名 
 

設 置 場 所 

（いずれかに〇） 

１ 申請者の住所と同じ 

２ 上記以外の場合 →（                       ） 

浄 化 槽 人 槽 

（いずれかに〇） 

５人槽     ７人槽    １０人槽 

＜人槽の基準＞ 

・住宅の延べ面積 130㎡以下は５人槽 

・住宅の延べ面積 130㎡を超える場合は７人槽 

・２世帯住宅は１０人槽 

 ※注意 建築違反のある場合は補助金を受けられない場合があります 

設 置 区 分 

（いずれかに〇） 

１ 単独浄化槽から合併処理浄化槽 

２ 汲み取り便槽から合併処理浄化槽 

配管費及び処分費 

（いずれかに〇） 

１ 配管費の補助申請（ する ・ しない ） 

２ 処分費の補助申請（ する ・ しない ） 

 

設置場所の地図（案内図・配置図等） 

 

＜留意事項＞ 

●本制度は、宮代町浄化槽設置整備補助金の申請を行う方を決定するものであり、補助金の交
付を決定するものではありません。また、予算の状況によっては、補助金の内容が変更にな
る場合があります。 

●本制度による抽選後に行う、排水放流承認などの各種の事前手続き等において、当年度内に
工事を実施することができなくなった場合、抽選結果は無効とします。その際に無効となっ
た枠は、その都度、再抽選または先着順にて再募集を行います。 

添付書類 


