
様式第４号

有

有料老人ホーム使用料 有

有

・

・ 有 地域し尿処理施設使用料 無軽自動車税

診療所収入 無 ・ 有 浄化槽使用料 無 ・

無 ・ 有  産業観光課産業観光係 農場使用料 無

環境課生活環境係 ごみ処理手数料 無 ・ 有

回 答 日 ／ 回 答 者 所 属

教育課 教育係 奨学金 無 ・ 有

氏 名 ㊞

有

税務係

村民税・都民税 無 ・ 有
福祉係

出産費用貸付金 無 ・ 有

法人村民税 無 ・ 有 保育料 無 ・ 有

無 ・ 有

無 ・

無

ＩＴ推進係

墓地管理料 無

・

・ 有

・ 有テレビ放送受信装置使用料 無 ・ 有 後期高齢者医療保険料 無

無 ・ 有

村営住宅使用料 無 ・ 有 高額療養資金貸付金 無 ・ 有
総務課

総務係
一時宿泊所使用料 無 ・ 有

村民課

住民係

国民健康保険税

財政課

財政係 生活再建資金 無 ・ 有 介護保険料

固定資産税 無 ・ 有

建設水道課

給水料

医療課 診療所係

これより下は事務処理欄ですので記入しないてください。

調査書

個 人 事 業 主 の 住 民 登 録 の 状 況

住 民 と な っ た 日

　小笠原村新型コロナウイルス一掃期間協力金を申請するにあたり、次の内容につ
いて関係機関や関係者に照会すること及び関係機関や関係者が回答することに同意
します。
　・小笠原村に対する債務調査
　・住民基本台帳による居住の調査
　・税務調査
　・申請内容の事実確認に必要な調査
　・事業実施後の効果検証に必要な調査
　・その他申請に必要な調査

申 請 者 署 名 （ 法 人 の 場 合 は 代 表 者 ）

住所
または
所在地

申請者署名
（自署）

有の場合債務名称を記入

法人の場合は法人名

（令和３年３月31日現在） 日年 月無 ・ 有 ⇒

父 島
母 島

小笠原村 字

小笠原村新型コロナウイルス一掃期間協力金 調査同意書

小笠原村長　宛 提 出 日 令 和 年 月 日


