[bookmark: _GoBack]様式第９号（第１２条関係）
古木・名木助成金交付申請書


　　　　年　　月　　日

　能代市長　様

申請者　住所
　　　　氏名
　　　　電話
　　　　法人・団体にあっては名称・代表者の役職及び氏名

能代市古木・名木の指定を受けている樹木について、古木・名木助成金の交付を受けたいので、能代市古木・名木保全事業実施要綱第１２条第５項に基づき関係図書を添えて申請します。
	指定番号
	樹　種
	支出経費見積額(円)(消費税込み)
	助成金交付申請額（円）　　　（千円未満切り捨て）
	完了予定期日

	
	
	
	
	

	　
	　
	円
	百
	十
	万
	千
	百　　 ０
	十  　　０
	円　　０
	年　月　日

	　
	　
	円
	百
	十
	万
	千
	百　　 ０
	十  　　０
	円　　０
	年　月　日

	合　計
	円
	百
	十
	万
	千
	百　　 ０
	十  　　０
	円　　０
	年　月　日


備考
１　助成額は、総経費の１／２か限度額のどちらか低い額です。
　なお、一指定あたりの限度額は次のとおりです。
（１）樹木診断　４０，０００円
（２）樹木治療　２００，０００円
２　助成金の申請する場合は、次の図書を添えて提出してください。
（１）樹木診断　樹木医による見積書
（２）樹木治療　樹木医による診断書及び見積書
（３）樹木診断又は樹木治療を行う樹木医登録証の写し
（４）振込先がわかるもの
３　市税等滞納のある方は、申請できません。
