
 

 

年  月  日 

 

   調布市長 宛 

 

申請者 所在地              

名 称              

代表者氏名            

 

 

 

調布市住民税非課税世帯等エアコン購入助成金代理協力店舗登録申請書 

 

  調布市住民税非課税世帯等エアコン購入助成金の代理協力店舗の登録をしたいので、

関係書類を添えて、次のとおり申請します。 

 

登
録
店
舗 

店舗名  電話番号    （   ） 

住 所  
店舗 

代表者名 
 

※ 1・ 2 

同

意

事

項 

□ 代理受領協力店舗として市HP及び申請者への送付資料等に掲載されるこ

とを同意します。 

□ 助成金の請求に関して、「申請者からの市への直接請求」か「代理受

領」かは申請者の選択によるものであり、代理受領協力店舗で購入した

際、必ず代理受領となるものではないこと理解し、同意します 

□ 代理受領制度は、申請者に代わって市に助成金(上限10万円)を請求する

制度になります。 

10万円を超える額は申請者へ請求することに同意します。 

□ 代理受領に際し、申請者一人ひとりから「代理受領委任状」を受領する

ことに同意します。 

□ 助成金の代理請求はエアコン設置後になることを同意します。 

□ 助成金の代理請求は申請者ごとに1件ずつの請求になることを同意しま

す。 

□ 請求後、支払いまで3～4週間程度かかることに同意します。 



添

付

書

類 

東京ゼロエミポイント事業者（家庭のゼロエミッション行動推進事業登録販

売事業者）登録がわかる資料 

担

当

者

名 

 電話番号     （   ） 

 

※１ 申請者と登録店舗が同一の場合は、電話番号以外は省略して構いません。 

※２ 複数店舗を同時に登録する場合は、登録店舗欄と同様の内容を任意様式にて記

載の上、本申請書と併せてご提出ください。 

 


