
様式第１号(第 5条関係) 

住宅改修支援事業費 申請書兼請求書 

 

【市役所確認欄】 

□ 住宅改修費が支給されている。（支給日：    年  月  日） 

□  着工日の属する月に居宅介護支援費等が算定されていない。 

□ 
着工日までに居宅（介護予防）サービス計画作成依頼届が提出されておらず、今後提出の予定が

ない。 

 

ふりがな  
被保険者番号 

          

被保険者氏名 
 

生年月日 年  月  日 

理由書作成者

氏名 

 
改修着工日 年  月  日 

理由書作成者

の資格 

 
改修内容 

 

申請金額        円 

（宛先）愛西市長 

  

 上記被保険者の住宅改修に係る支援を行ったので、住宅改修支援事業費を申請します。 

 なお、交付が決定しましたら、住宅改修支援事業費を請求しますので、下記の口座に振り込んでく

ださい。 

 

     年   月   日 

 

     申請者 （住所） 

 

         （事業所名） 

 

         （代表者） 

 

振込口座 

金融機関名 支店名 

銀行・農協 

信 用 金 庫 

本店・支店 

出 張 所 

種別 口座番号 

1.普通  2.当座  3.その他 
       

フリガナ  

口座名義人 
 


