様式第６号 
 
熊本市高齢者及び障害者住宅改造工事完了届 
 
 年   月   日 
熊本市長       　　　 （宛） 
 
住 所 熊本市             
（申請者）                 
    氏 名                 

 年  月  日付け発第    号で助成金交付決定通知のあった熊本市高齢者及び障害者住宅改造工事については、下記のとおり完了したのでお届けします。 
 
記 
 
1 助成の対象となる改造工事箇所及び改造内容 
 
 
 
 
	  
 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


2 助成の対象となる工事費総額          
 
 
 
3 建築場所   熊本市 
 
4 工事完了日       年   月   日 
 
5 添付書類 
（1） 施工業者からの請求書の写し（工事明細が記載されているもの） 
（2） 改造工事箇所の施工後の写真 
（3） その他市長が必要と認める書類 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
