
別記 

様式第１号（第７条関係） 

（表面） 

  年  月  日 

 

米子市長        様 

 

申請者  住所   

氏名            ㊞ 

（自署の場合に限り、押印省略可（法人等は省略不可）） 

（法人の場合は、法人名・代表者の役職及び氏名） 

 

 

米子市バリアフリー改修推進事業補助金交付申請書 

 

 次のとおり補助金の交付を受けたいので、申請します。 

 

記 

 

１ 補 助 年 度         年度 

 

２ 補助対象事業の名称  米子市バリアフリー改修推進事業 

 

３ 補助金交付申請額            円 

 

４ 事 業 の 種 別  裏面のとおり 

 

 

 

５ 添付書類 

（１）補助対象事業実施計画書（別記様式第２号） 

（２）米子市バリアフリー改修推進事業収支予算書（別記様式第３号） 

（３）補助対象事業の実施に要する経費に係る見積書の写し 

（４）建築物移動等円滑化基準チェックリスト 

（５）補助対象建築物の配置図、平面図及び求積図 

（６）補助対象建築物の付近の見取図 

（７）補助対象建築物の所有者を確認することができる書類 

（８）前各号に掲げるもののほか、市長が必要と認める書類 

 



（裏面） 

事業の種別  

 

別表第１ 

□ １ トイレ及びトイレに至る経路の整備 

□ ２ エレベーター設置（既存内部） 

□ ３ エレベーター設置（既存外部） 

□ ４ 移動等円滑化経路を構成する出入口の整備 

□ ５ 音声誘導装置又は点字表示板の整備 

□ ６ オストメイト対応設備の整備 

□ ７ 車いす使用者用駐車施設の整備 

□ ８ 電光表示板・フラッシュライト等の整備 

 

別表第２ 

□ １ トイレ及びトイレに至る経路の整備 

□ ２ エレベーター設置（既存内部） 

□ ３ エレベーター設置（既存外部） 

□ ４ 移動等円滑化経路を構成する出入口の整備 

□ ５ 既存建築物へのトイレ（洋便器・自動水洗・手すり・ベビーチェア等）の整備 

□ ６ 既存建築物及び当該建築物の敷地への手すりの整備 

□ ７ 既存建築物の廊下拡幅改修に伴う床・壁･天井の整備 

□ ８ 既存建築物への利用居室の出入口の整備 

□ ９ 既存建築物及び当該建築物の敷地への誘導用床材及び注意喚起用床材の整備 

□ 10 既存のホテル又は旅館の客室及び道等又は車いす使用者用駐車施設から当該  

客室までの経路の整備 

□ 11 必要付随工事又は提案によるバリアフリー化工事 

□ 12 音声誘導装置または点字表示板の整備 

□ 13 オストメイト対応設備の整備 

□ 14 車いす使用者用駐車施設の整備 

□ 15 電光表示板・フラッシュライト等の整備 



様式第２号（第７条関係） 

補助対象事業実施計画書 

 

建 築 物 所 在 地  

施 設 名  

特 定 建 築 物 の 別  □特別特定建築物      □特定建築物 

構 造          造（一部       造） 

規 模 延べ床面積    ㎡ ・ 階数   階建（地上  ・地下  ） 

建 築 物 用 途  

建 築 年 月       年     月 

事 業 の 種 別  

施 工 業 者 

業者名： 

所在地： 

電話番号： 

事 業 費              円 

補 助 対 象 経 費              円 

事業開始予定日    年   月   日 

事業完了予定日    年   月   日 

備 考  

 

 

 

 

 

 



様式第３号（第７条、第１１条関係） 

 

 

米子市バリアフリー改修推進事業収支予算（決算）書 

 

１ 総事業費               円 

 

２ 消費税等仕入控除税額の有無 

    □有（          円）    □無 

 

３ 補助対象経費             円 

 

４ 収 入 

区 分 
予  算  額 

（ 決 算 額 ） 
備   考 

補 助 金 円   

そ の 他 円   

合 計 円   

 

 

５ 支 出 

科 目 
予  算  額 

（ 決 算 額 ） 
備   考 

  円  
 

 円  
 

合 計 円  
 

 



（様式１） 

役員等調書兼照会承諾書 

 

  年  月  日 

米 子 市 長  様 

（届出者） 

                  所 在 地 

商号又は名称 

職・氏名            ㊞ 

（自署の場合に限り、押印省略可（法人等は省略不可）） 

（法人の場合は、法人名・代表者の役職及び氏名） 

 

 

次の役員等調書の記載事項については、事実と相違ないことを誓約するとともに、こ

の調書に記載した者について、米子市の行政事務からの暴力団等の排除を目的として鳥

取県米子警察署に照会することを承諾します。 

 

役職等 氏 名 ふりがな 生年月日 性別 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

【注意事項】 

１ 役員等（法人にあっては非常勤を含む役員及び監査役並びに米子市所在の営業所等の長が役員で

ない場合にはその長、その他の団体にあっては法人の役員等と同様の責任を有する代表者・理事等、

個人事業者にあっては当該個人）の氏名、生年月日等を記載してください。 

２ 提出に当たっては、氏名、生年月日等の個人情報が、暴力団、暴力団員又はこれらの利益につな

がる活動を行い、若しくはこれらと密接な関係を有する者ではないことの確認のために提供され、

及び利用されることについて、当該名簿に記載されている方の同意を取ってください。 

３ この名簿は、２の確認のために使用し、それ以外の目的には使用しません。 

 



様式第６号（第９条関係） 

 

  年  月  日 

 

 

米子市長         様 

 

補助事業者  住所 

氏名            ㊞ 

（法人の場合は、法人名・代表者の役職及び氏名） 

 

 

米子市バリアフリー改修推進事業着手届出書 

 

    年  月  日付け   第   号  で交付決定の通知のありました補助

金に係る補助対象事業に着手しましたので、届け出ます。 

 

記 

 

１ 補助対象事業の名称  米子市バリアフリー改修推進事業               

                

２ 着 手 ( 契 約 ) 年 月 日      年  月  日 

 

３ 補助対象事業の実施方法 

  年  月  日付け補助金交付申請書に添付した補助対象事業実施計画書

に記載のとおり 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  年  月  日  

 

 

 米子市長  様 

 

申請者  住所 

氏名             

（法人の場合は、法人名・代表者の役職及び氏名） 

 

 

補助事業等完了届出書 

 

     年  月  日付け建相起第     号－３で交付決定の通知のあった次

の補助事業等を完了したので、米子市補助金等交付規則（平成 17 年米子市規則第 46 号）

第 16 条の規定により届け出ます。 

 

記 

 

 

１ 補助事業等の名称  米子市バリアフリー改修推進事業 

 

２ 完了年月日         年  月  日 

 

３ 補助事業等の実施方法（直営・請負・委託等の別その他参考事項） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



様式第７号（第１１条関係） 

 

  年  月  日 

 

 

米子市長         様 

 

補助事業者  住所 

氏名            ㊞ 

（法人の場合は、法人名・代表者の役職及び氏名） 

 

 

米子市バリアフリー改修推進事業実績報告書 

 

     年  月  日付け   第   号  で交付決定の通知のありました補

助金に係る補助対象事業の実績につきまして、次のとおり報告します。 

 

記 

 

１ 補助金の交付決定額            円 

 

２ 補 助 金 の 精 算 額            円              

              

３ 補助対象事業の実施期間      年  月  日から    年  月  日まで 

 

４ 添付書類 

（１）米子市バリアフリー改修推進事業収支決算書（別記様式第３号） 

（２）事業報告書（別記様式第８号） 

（３）補助対象事業に係る請負契約書の写し（当該契約に変更があった場合に限る。） 

（４）補助対象事業の成果を示す資料等（工事写真、図面等） 

（５）補助対象事業の実施に要した経費に係る請求書又は領収書の写し 

（６）前各号に掲げるもののほか、市長が必要と認める書類 

 

 

 

 

 

 



様式第８号（第１１条関係） 

事業報告書 

 

建 築 物 所 在 地  

施 設 名  

特定建築物の別  □特別特定建築物      □特定建築物 

構 造          造（一部       造） 

規 模 延べ床面積    ㎡ ・ 階数   階建（地上  ・地下  ） 

建 築 物 用 途  

建 築 年 月       年     月 

事 業 の 種 別  

施 工 業 者 

業者名： 

所在地： 

電話番号： 

事 業 費              円 

補 助 対 象 経 費              円 

事 業 開 始 日    年   月   日 

事 業 完 了 日    年   月   日 

備 考  

 

 

 

 

 

 



様式第９号（第１１条関係） 

  年  月  日  

 

米子市長         様 

 

                            申請者    住所 

                                 氏名 ㊞ 

（法人の場合は、法人名・代表者の役職及び氏名） 

 

 

 

  年度米子市バリアフリー改修推進事業補助金進捗状況報告書 

 

 

   年   月   日付け第    号   で交付決定の通知のありました補助金に係

る補助対象事業の     年度内の進捗の状況につきまして、下記のとおり報告します。 

 

 

記 

 

 

補助金等の名称 米子市バリアフリー改修推進事業補助金 

交付決定 

補助対象経費 交付決定額 

           円            円 

    年度までの 

実績① 
           円            円 

    年度における

実績② 
           円            円 

    年度以降の 

実施予定③ 
           円            円 

  （注）①から③までの合計は、交付決定と一致するものです。 

 

※ 当該年度の３月３１日までの補助対象事業の進捗の状況が分かる設計図書、出来高算定 

の基礎となる資料等を添付してください。



様式第１０号（第１４条関係） 

  年  月  日 

 

 

米子市長      様 

 

補助事業者  住所 

氏名            ㊞ 

（法人の場合は、法人名・代表者の役職及び氏名） 

 

 

米子市バリアフリー改修推進事業消費税等仕入控除税額報告書 

 

     年  月  日付け   第   号  で交付決定の通知のありました補

助金に係る補助対象事業の仕入控除税額が確定しましたので、次のとおり報告します。 

 

記 

 

１ 補助金の確定額            円 

 

２ 補助金の交付申請又は実績報告の時において予定した補助金に係る仕入控除税額 

                     円 

 

３ 消費税及び地方消費税の申告により確定した補助金に係る仕入控除税額 

                     円 

 

４ 補助金返還相当額（３の額から２の額を差し引いて得た額） 

                     円 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


