
様式第１号（第５条関係） 

 

令和  年  月  日 

 

鹿嶋市長 田 口 伸 一 様 

 

申請者  住  所 鹿嶋市 

氏 名
フ リ ガ ナ

               

                    電話番号 

 

補 助 金 交 付 申 請 書 

 

  スズメバチの駆除に要した費用について，補助金の交付を受けたいので，令和６年

度鹿嶋市スズメバチ駆除費補助金交付要綱第５条の規定により，関係書類を添えて下

記のとおり申請します。    

記 

 

１ 申請額          金         円   

（駆除処理に要した費用の２分の１（１００円未満切捨て），上限５，０００円） 

 

２ 駆除の対象となる土地（建物）の所在地    

 

３ 添付書類   

（１）スズメバチ営巣概要書（別紙）   

（２）スズメバチの巣の駆除処理に要した費用の支払を証する書類 

（３）申請者の現住所が確認できる書類の写し 

（４）スズメバチが営巣する場所と申請者との権利関係が分かる書類（申請者の住所 

と申請する住所が異なる場合に限る。） 

（５）その他市長が必要と認める書類 

 

 

 

 

別 紙   

別紙 

私は，鹿嶋市環境政策課が，市税等の納付状況に関する情報について，補助金申

請に必要な範囲で，市税等徴収担当課から提供を受けることに同意します。 

 
申請者氏名                          

 
（生年月日          年     月    日） 

※情報提供に同意しない場合は，申請の日から遡って１４日以内に発行された納税証明書（市税等に未納

がないこと。）を添付してください。 


