（別記様式第１号）
令和６年度やまがた省エネ健康住宅新築支援事業費補助金申込書
令和　　　年　　　月　　　日
　
山形県知事　殿　　　　　　　　　〒　　　　－　　　　　
　　　　住　　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　
EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps12 \o\ad(\s\up 11(フリ),氏)　　EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps12 \o\ad(\s\up 11(ガナ),名)　　　　　　　　　　　　年齢　　　　
電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　
標記補助金の交付を受けたいので、令和６年度やまがた省エネ健康住宅新築支援事業費補助金交付要綱第５条の規定により、下記のとおり申込みます。
１　住宅の建設場所等
	住宅の建設場所の
地名・地番
	

	やまがた省エネ健康住宅
設計認証申請書提出日
	令和　　　　年　　　　月　　　　日

	住宅引渡し予定日
	令和　　　　年　　　　月　　　　日


２　住宅の設計予定者等
	工事関係者
	設　　計　　者
	施　　工　　者

	住所
	〒


	〒



	会社名
	
	

	電話番号
	　　　　　　－　　　　　－　
	　　　　　　－　　　　　－


３　誓約・確認事項
	誓約・確認事項（チェック欄に☑してください）
	誓約・確認欄

	令和６年度やまがた省エネ健康住宅新築支援事業費補助金交付要綱第９条に定める暴力団等に該当しない。
	□

	申込者の前年所得※が1,200万円以下である。
※交付申請日が１～５月の場合は前々年の所得とすることができます。
	□

	令和６年度やまがた省エネ健康住宅新築支援事業費補助金交付要綱第４条に定める県産木材使用量の基準※に適合する。
	□

	令和７年３月10日までに交付申請書兼実績報告書を提出することができる。
	□


※県産木材使用量の基準：住宅の延べ床面積（㎡）×0.1㎥×50％以上
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