
様式第４号 

                               年  月  日 

 

 

千 葉 市 感 震 ブ レ ー カ ー 等 設 置 推 進 事 業 

補助金変更（中止・廃止）承認申請書 
 

 

（あて先） 千葉市長 

 

（申請者） 住 所                   

                （町内自治会等の場合は、名称及び代表者氏名） 

             

                    氏 名                   

 

                電話番号                  

 

    年  月  日付千葉市指令消予第   号により補助金の交付決定のあっ

た事業について、次のとおり変更（中止・廃止）したいので、千葉市感震ブレーカー

等設置推進事業補助金交付要綱第１０条の規定により申請します。 

 

事 業 内 容 

変更前      変更後 

  

金        額           円            円 

変更（中止・廃止）の理由  

 

添 付 書 類 

 

 

 

 

※変更（中止・廃止）に伴う関係書類等を記入し、添付してください。 

 

 


