
様式第２号（第５条関係） 
平成  年  月  日 

 

神川町長 様 
 

申請者  住所 神川町大字                
 

氏名                    ㊞ 
 

生年月日 明・大・昭・平  年  月  日生 
 
電話番号                   

 
 

納税状況確認同意書 

 
私は、神川町住宅用太陽光発電システム設置補助金交付申請に係る町税の納
付情報に関する書類について、神川町長が確認することに同意します。 
 
 
 
 
 


