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事業計画書 

	１　空き家の
所有者等
	□自己所有

	
	□賃貸借　　□取得者等となる予定
現所有者の名前　　　　　　　　　　　　　
　　　　　住所　　　　　　　　　　　　　

	２　土地の
所有者等
	□自己所有　

	
	□賃貸借　　□取得者等となる予定
現所有者の名前　　　　　　　　　　　　　
　　　　　住所　　　　　　　　　　　　　

	３　補助事業の内容
	□風呂、トイレ、台所等の水回り改修工事
□バリアフリー改修工事（手すりの設置、段差の解消、廊下幅の拡張等）
□壁紙の貼替え、床の張替え等の内装工事　　
□根太、大引等の床組補修工事
□畳の取替え、表替え等
□窓、ガラス、サッシ等の取付け又は交換等
□室内建具等の交換
□給湯設備機器の設置又は交換
□照明（単なる電球又は蛍光管の交換を除く。）、コンセント、スイッチ等の取付け又は交換
□屋根のふき替え、塗装等
□外壁の張替え、塗装等
□外壁、屋根、天井等の断熱化工事
□住宅に付随するバルコニー、ベランダ、テラス等の設置工事
□耐震改修工事
□その他市長が認める工事
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	[bookmark: _Hlk226115367]４　施行者

名称（法人の場合は称号（事業所名）及び代表者の役職・名前）

所在地（住所）
許可番号又は登録番号

担当者の名前・電話番号
	□建設業者等　　　□自ら（本人）
名称（事業所名）　　　　　　　　　　　　　　　　　
（役職）　　　　　　　（名前）　　　　　　　　　　　
福山市　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（　　　　　　業）
（　 　　　大臣・知事（ 　—　 ）（第　　　　　号）
担当者の名前　　　　　　　　　　　　
電話番号                            

	５　事業着手予定日
	　　　　　年　　　月　　　日

	６　事業完了予定日
	　　　　　年　　　月　　　日


※施行者が複数となる場合は５の内容を別紙に記載してください。

７　世帯員
	フリガナ
名　前
	続柄
	生 年 月 日
	年 齢

	世帯主
	
	
	　　年　　月　　日
	歳

	世帯員
	
	
	　　年　　月　　日
	歳

	世帯員
	
	
	　　年　　月　　日
	歳

	世帯員
	
	
	　　年　　月　　日
	歳

	世帯員
	
	
	　　年　　月　　日
	歳

	世帯員
	
	
	　　年　　月　　日
	歳

	世帯員
	
	
	　　年　　月　　日
	歳


※　親世帯と同居する場合は親世帯も記入してください
※　記入欄が不足する場合は別紙に同内容を記入してください




８　親世帯の現住所等
	親世帯の住所
	福山市

	フリガナ
名前
	続柄
	生年月日

	世帯主
	
	
	　　年　　月　　日

	世帯員
	
	
	　　年　　月　　日


※親世帯と同居又は近居の場合記入（同居・近居が無い場合は記載不要。）
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９　事業費内訳等　　　　　   　　　※ 記入欄が不足する場合は、別紙にて記入。
	補　助　対　象工事
	補　助　対　象　外工事

	　
	円
	
	円

	
	円
	
	円

	
	円
	
	円

	
	円
	
	円

	
	円
	
	円

	
	円
	
	円

	諸　経　費　等
	円
	諸　経　費　等
	円

	補助対象費用
	円
	補助対象外費用
	円

	全体工事費
	円


※消費税および地方消費税を除く。

１０　交付申請額の算出　
	補助対象費用
	補助対象費用に
対する交付額　
	補助対象者に
対する交付額
	補助金の交付申請額

	円
	円
	円
	円


※消費税および地方消費税を除く。
