
様式第１号（第７条関係） 

（裏面あり） 

大仙市熱中症予防エアコン購入費助成金申請書兼請求書 

 

令和  年  月  日 

 

大仙市長 様 

 

申請者 住所 大仙市 

                       氏名             ㊞ 

                       電話番号 

 

 大仙市熱中症予防エアコン購入費助成金の交付を受けたいので、関係書類を添えて、下

記のとおり申請及び請求します。 

なお、当該申請に当たり私及び世帯員の住民基本台帳、住民税課税状況、生活保護情報

に関する資料その他必要な情報について、市が閲覧及び照会することに同意します。 
   

記 

 

１ 申請兼請求額   金        円 

※「購入費用と設置費用の合計(税抜)の 1/2(千円未満切捨)」と「5万円」のうち、いずれか少ない方 

 

２ 世帯構成 

申請者氏名及び

同居家族の氏名 
生年月日 

申請者 

との続柄 

エアコンの 

購入者☑ 

該当要件☑ 

住民税非課税 生活保護受給 

 ・ ・ 本人 □ □ □ 

 ・ ・  □ □ □ 

 ・ ・  □ □ □ 

 ・ ・  □ □ □ 

 ・ ・  □ □ □ 

 ・ ・  □ □ □ 

※ 申請者及び同居家族のいずれかの者（複数可）に、「エアコンの購入者」に☑が入る必要があります。 
※ 申請者及び同居家族の全員に、「該当要件」のいずれかに☑が入る必要があります。 
 

３ 振込先（申請者名義の口座に限る） 

金融機関名 
銀行・金庫 

農協・組合 

本店・支店 

支所・出張所 

口 座 番 号 
1普通 

2当座 

       

口座名義人 

（カナ） 

 



 

４ 誓約事項（すべてに☑が入る必要があります） 

エアコンに

関する事項 

□ 大仙市に住所があり、現に居住する住宅に設置しました。 

□ 新品の製品です。 

□ 事業のために使用するものではありません。 

□ 新築又は増改築時に設置したものではありません。 

□ 介護保険施設、有料老人ホーム等の施設に設置したものではありません。 

(令和７年１０月１５日以降に購入した場合のみ) 

□ 大仙市内の販売店で購入したものです。 

住宅の所有

等に関する

事項 

(いずれかに☑) 

□ 持家 

□ 賃貸 → 住宅の所有者からエアコン設置の同意を得ています。 

(「賃貸」に☑した場合のみ) 

□ 退去時の原状回復工事に係る費用は自己負担となることに同意します。 

□ 所有者とのトラブルに関して、市が一切関与しないことに同意します。 

世帯に 

関する事項 

□ 同一住宅又は同一住所に、令和７年度の住民税が課税されている者はいま

せん。 

書類提出に 

関する事項 

□ 助成金交付の可否を決定するために必要な書類の提出を求められた場合

は、提出することに同意します。 

生活保護に

関する事項 

(生活保護受給世帯 及び 過去に生活保護を受給していた世帯のみ) 

□ エアコンを購入するための保護費の支給を受けたことはありません。 

助成金に 

関する事項 

□ 当該申請に係るエアコンが設置された住宅に、すでにこの助成金の交付を

受けたエアコンは設置されていません。 

□ 助成金を虚偽又は不正な手段で受給した場合は、市の要求に応じ、助成金

を返還することに同意します。 

 

添付書類【市チェック欄】 

□ 販売店や設置業者が発行したエアコンを購入・設置した際の領収書の写し 

（購入者、購入日、販売店名、購入金額、設置費用が記載されているもの） 

  ※領収書の宛名は、申請者又は同居家族であることが必要です。 

  ※R7.10.15 以降に購入した場合は、大仙市内の販売店が発行した領収書が必要です。 

□ 型番が確認できる書類の写し（保証書、領収書等） 

□ 設置後のエアコン本体の全体写真及び型番が確認できる写真（２枚） 

□ 申請者名義の振込先の口座情報が確認できる通帳等の写し 

□ 申請者の本人確認書類の写し 

  （運転免許証、マイナンバーカード(表面)、障がい者手帳、介護保険証等のうちいずれか１点） 

□ （世帯の中に令和７年１月２日以降に大仙市に転入した方がいる場合） 

  転入者の令和７年度住民税非課税証明書の写し 

 


