
 

様式第１号（第５条関係） 

年  月  日 

  伊賀市長 様 

                    （申請者） 

                     住  所 

                     氏  名                

                    電話番号   

 

伊賀市移住促進空き家取得費補助金交付申請書 

 

 伊賀市移住促進空き家取得費補助金交付要綱第５条第１項の規定により、下記のとおり伊

賀市移住促進空き家取得費補助金の交付を申請します。 

 

記 

 

１ 伊賀市への転入年月日      年   月   日 

２ 空き家の取得年月日       年   月   日 

３ 交付申請額 

① 空き家の購入金額の１／２以内（土地代金等を除く。） 円 

② 18歳未満の親族と同居する場合（２親等以内に限る。） 円 

③ 空き家バンクの登録物件を購入した場合 円 

④ 交付申請額（①＋②＋③） 円 

  （金額は千円未満切捨て）  

４ 世帯員名簿 

ふりがな 

氏 名 続 柄 年 齢 生 年 月 日 備 考 

 本人    

     

     

     

     

     



 

５ 添付書類 

（１）誓約書兼同意書（様式第２号） 

（２）申請者の戸籍の附票又は過去３年以内の住所の履歴が分かる住民票除票 

（３）世帯員全員が記載された住民票の写し（続柄が記載されたもの） 

（４）空き家の購入に係る契約書の写し（土地代金等が含まれる場合は、金額の内訳が記載さ

れたもの） 

（５）取得した空き家の登記事項証明書 

（６）取得した空き家の全景写真 

（７）取得した空き家の位置図 

 

６ 補助金の振込先 

金融機関名  支店名 本店・支店 

口 座 番 号 普通 ・ 当座  

(フリガナ ) 

口 座 名 義 

 

 


