
第４号様式（第８条関係） 

  年  月  日  

 

海老名市長 殿 

 

申請者 住  所 海老名市            

ふ り が な 

（世帯主）氏  名              ㊞  

電話番号                 

 

 

生ごみ処理機（電動式・非電動式）設置費補助金交付請求書 

 

 海老名市生ごみ処理機設置費補助金交付要綱第８条の規定により、次のとおり請求

します。 

 

１ 補助金交付請求額                円 

 

２ 振込先 

金融機関名 

       銀行・信金・農協 

           信組・金庫 

    （該当するものを○で囲む) 

  支店・支所 

   出張所  

（該当するものを○で囲む) 

種   類 
普通 ・ 当座  

（該当するものを○で囲む） 

口座番号 

フリガナ     

口座名義人  

 ※購入した生ごみ処理機の領収書の写しを添付してください。 



第４号様式（第８条関係） 

× 年 × 月 × 日  

 

海老名市長 殿 

 

申請者 住  所 海老名市    

ふ り が な     え び な     たろう 

（世帯主）氏  名       ㊞  

電話番号        

 

 

生ごみ処理機（電動式・非電動式）設置費補助金交付請求書 

 

 海老名市生ごみ処理機設置費補助金交付要綱第８条の規定により、次のとおり請求

します。 

 

１ 補助金交付請求額          ×     円 

 

２ 振込先 

金融機関名 

      銀行・信金・農協 

  ○  ○   信組・金庫  

   （該当するものを○で囲む) 

  支店・支所 

○  ○    出張所 

（該当するものを○で囲む) 

種   類 
普通 ・ 当座  

（該当するものを○で囲む） 

口座番号 

フリガナ      

口座名義人  

 ※購入した生ごみ処理機の領収書の写しを添付してください。 

記 入 例 

日付は記入しないでください。 

シャチハタ印は不可 

世帯主名を 

ご記入願います 

金額は未記入でお願いします。 

申請時にご記入いただきます。 


