
令和　年度　森町浄化槽設置整備事業補助金交付申請チェックリスト

□はい （国の補助金は不可）

住　所 名　称

氏　名 担当者

□はい
□はい

記入日　令和　　年　　月　　日

＊このチェックリストで補助金対象であることを確認し、補助金申請時に提出すること。

　　    　また、浄化槽工事施工業者が記入し、確認のため申請者にも署名をもらうこと。

①建築確認申請or浄化槽設

置届を提出している。
□いいえ

□はい

②この建築物は専用住宅で

ある。
□いいえ

１／２以上を居住の用に供してい

る。
□いいえ

③販売目的の住宅ではな

い。
□いいえ

販売目的の住宅を購入した者であ

る。
□いいえ

□はい
□はい

④貸主（大家）の承諾が得られている。

※住宅等を賃借していない場合は「は

い」にチェック

□いいえ

□はい

⑤自らが居住する建築物に

浄化槽を設置する。

（別荘等は不可）

□いいえ

□はい

⑥森町公共下水道認可区

域外である。
□いいえ

□はい

⑦合併浄化槽の設置されて

いる一般住宅からの転居

（新築・増改築）ではな

い。

□いいえ

集合住宅・町外からの転居

（新築・増改築）である。または分

家（新築・増改築）である。

□はい □いいえ

＊町の補助金での対応

設置工事は（町の完成検査

も含む）は今年度３月末日

までに完了すること。

□いいえ

□はい

補助金申請 補助金申請不可

【申請者】 【施工業者】


