（様式２）　－表－
世帯状況等申告書兼報告書

年　　　　月　　　　日
（宛先）　札　幌　市　長
＜申請者＞
住　　　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
氏　　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
生年月日　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　
　下記のとおり、私が居住する住宅における世帯状況等を申告します。

記

＜申告事項＞　※いずれかに必ず☑を付けてください。
	上記住所に住民登録があり、現に居住している。
	□　はい
□　いいえ

	65歳以上の高齢者のみの世帯である。
	□　はい
□　いいえ

	過去の本助成事業の利用状況は右記のとおりである。
	□　なし
□　１台設置済み
□　２台設置済み
□　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	他の世帯員の状況を右記のとおり申告する。
	□　なし
□　他の世帯員がいるため、以下のとおり申告する。
[bookmark: _GoBack]氏名　　　　　　　　　　　　　生年月日　　　　年　　月　　日
氏名　　　　　　　　　　　　　生年月日　　　　年　　月　　日


※　虚偽申請が判明した場合は、助成を取り消します。また、悪質な場合は詐欺罪（刑法第246条）が成立する場合があります。
※　申請日における内容を記載してください。
－裏－
（以下、登録販売店記載欄）

＜確認事項＞　※いずれかに必ず☑を付けてください。
	申告書に記載された申告者の氏名、住所、生年月日を身分証明書（マイナンバーカード、免許証、運転経歴証明書、介護保険被保険者証、パスポート等）を用いて確認したか。
	□　はい
□　いいえ

	世帯員がいる場合、世帯員の氏名、生年月日を身分証明書（上に同じ。）を用いて確認したか。
	□　世帯員がいない
□　はい　　
□　いいえ

	他の世帯が同居することなく、申請者及び申告書に記載のある世帯員だけが居住していることを確認したか。
	□　はい
□　いいえ

	申請者の住居が持ち家か賃貸か確認したか。
	□　持ち家
□　賃貸住宅

	賃貸住宅の場合、貸主からの承諾書を添付したか。
	□　持ち家のため添付不要
□　はい　　　　　　
□　いいえ


※　登録販売店記載欄の内容を訂正する場合は、二重線で削除し、証明印と同じ印を押印してください。その他の方法により修正したい場合は、原則再提出となります。


申請者からの申告事項について、確認したので報告します。

年　　　　月　　　　日

住　　　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　
販売店名　　　　　　　　　　　 　　　　　　 　　　　　 　　　　  　
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　  　　　　　　　㊞　　　　
電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　 
