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渋川市危険ブロック塀等除却事業補助金交付申請書 

 

渋川市危険ブロック塀等除却事業補助金について、関係書類を添えて下記のとおり申請します。 

 なお、申請に当たっては、渋川市危険ブロック塀等除却事業補助金交付要領（補助対象者）の要

件に該当することを誓約します。 

所在地 渋川市 
所有関係 □所有者   □所有者以外の場合その続柄（           ） 

除却の概要 

種別（構造） 高さ 備考 

□コンクリートブロック造 
□その他（          ） 

 
ｍ 

 

□長さ            m  

□フェンス    有 ・ 無   

事業期間（予定）        年   月   日から      年   月   日まで 

 
工事費用（税込） 
 

                         円 

納税状況の同意 
補助金交付審査のために市が市税の納税状況を調査することについて、 □ 同意します。 □ 同意しません。 

他の補助制度の利用※ □なし      □あり（                    ） 
前面道路種別※ 道路種別： 
 

※の欄は市にて記入 

 

【注】基準法第４２条第２項道路において、渋川市狭あい道路等に係る後退用地整備要綱第１０条の規定によりブ

ロック塀等の補償を受ける場合は、受付できません。 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


