袋井市通学路防犯カメラ設置事業費補助金交付申請書


                          　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日


　袋井市長　　　　　　　あて

　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者　住　　所　袋井市
                                            自治会名　
                                            会長氏名  　　　　　　　　　　　
                                            電話番号　


　上記袋井市通学路防犯カメラ設置事業費補助金の交付を受けたく、関係書類を添えて
申請します。


　添付書類　　１　事業計画書
              ２　収支予算書
              ３　通学路防犯カメラの設置場所及び撮影範囲を記載した図面
　　　　　　　４　見　積　書
　　　　　　　５　通学路防犯カメラの機能が分かる図面、カタログ等の資料
　　　　　　　６　通学路防犯カメラの設置場所が他人の所有又は管理に属するときは、
その所有者又は管理者の承諾を証する書類の写し
　　　　　　　７　自治会等の総会議事録等、地域で合意形成がなされていることが確認
できる書類
　　　　　　　８　通学路防犯カメラの管理運営に関する規定
　　　　　　　９　通学路防犯カメラの管理責任者及び取扱担当者の名簿
　　　　　　　10　通学路防犯カメラを設置している旨を示す掲示板の仕様が分かる資料
11　その他市長が必要と認める書類



様式第１号（第５条、第９条関係）

事業計画書

	設置場所
	

	設置に要する費用
（税込金額）
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	補助金申請額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	設置方法
	専用柱　　電柱　　その他（　　　　　）

	設置場所を学区とする学校名
	

	設置完了（予定）日
	　　年　　月　　日















様式第２号（第５条、第９条関係）

収支予算書

１　収入の部              　　　　　　　　　　　　　　　　（単位：円）
	科　　　目
	予　　算　　額（決算額）
	備　　　考

	
 地元負担金

 市補助金





	








	









	
計

	


	
 




２　支出の部                                              （単位：円）
	科　　　目
	予　　算　　額（決算額）
	備　　　考

	









消　費　税
	










	











	
計（消費税込み）

	


	
　






