
【記載例】  

別記様式第９号                                                    

第     号 

                                                   〇〇年〇月〇日 

  石川県知事 殿 

〒〇〇〇-〇〇〇〇 

                                   住所（所在地）  〇〇市□丁目△番地 

                                  （名   称）   

                                   氏名（代表者氏名）〇〇 〇〇 ○印  

 

令和７年度いしかわの森で作る住宅推進事業補助金交付申請（実績報告）書 

 

  令和７年度いしかわの森で作る住宅推進事業補助金を交付されたく、石川県補助

金交付規則の規定により、以下のとおり申請（実績報告）をいたします。 

 

  １ 建築した住宅等 

建築箇所 〇〇市〇〇町○○丁目○○番地 

設計者 〒 所在地 920-8580 
金沢市鞍月 1丁目 

名称    ▽▽建設設計事務所 
代表者氏名 代表取締役 □□ □□ 
電話番号  076-225-〇〇〇〇 

建築事業者 〒 所在地 920-8580 
金沢市鞍月 1丁目 

名称    〇〇建設株式会社 
代表者氏名 代表取締役 〇〇 ○○ 
電話番号  076-225-〇〇〇〇 

住
宅
等 

延床面積         124.33㎡  

県産材使用箇所 柱、梁桁、床板、腰板 など 

県産材使用量         21.2884㎥（小数点以下５位四捨五入） 

補助金額          300,000円・・・① 

外
構
部 

木塀・木柵 県産材使用面積   5.0㎡× 5,000円＝  25,000 円 

ウッドデッキ 県産材使用面積  10.0㎡×10,000円＝ 100,000 円 

補助金額    125,000円（下限 5万円、上限 15万円）・・・② 

※外構部の場合、県産材使用面積は小数点以下第１位まで記入（第２位以下切り捨て）
し、金額（千円未満切り捨て）を記入すること。 

※添付する書類は、別に定める。 
 

 ２ 上記建築場所において、過去１０年以内に今回申請と同一区分（住宅等・外構部）

での本事業またはいしかわの木が見えるたてもの推進事業の助成を受けていないこと

（該当するものに〇） 

   １．受けている    ２．受けていない 

 

 ３ 実績報告 

 （１）補助金交付申請額    425,000 円 （①＋②） 

 （２）引渡日   〇〇年〇〇月〇〇日 

法人等が施主である場合は、 

法人等の名称も記載 

施主名を記載 

押印が必要です 

 

施主の現住所を記載 

補助金額を記載 

検査済証に記載されている建築箇所を記載 

検査済証発行日（完了引渡証明書を

提出する場合はその発行日）を記載 

 

※外構部を合わせて申請する場合 

は、住宅等又は外構部のいずれか 

遅い日を記載 

主な使用箇所の写真を

添付。 

法人等で文書番号を発行する場

合は記載（なければ不要） 

【施主が法人の場合は下記事項を記載することで押印を省略し、電子データによる提出が可能です。】 
発行責任者：○○ ○○ 連絡先：○○○-○○○-○○○○ 
担当者  ：○○ ○○ 連絡先：○○○-○○○-○○○○ 

 

引渡日以降の日付 



【記載例】  

別記様式第７号 

支出命令番号第     号                                                                                                                             

〇〇年〇〇月〇〇日 

 

    石川県知事 殿 

〒〇〇〇-〇〇〇〇 

                                   住所（所在地）  〇〇市□丁目△番地 

                                  （名   称）   

                                   氏名（代表者氏名）〇〇 〇〇 ○印  

 

 

令和７年度いしかわの森で作る住宅推進事業補助金精算請求書 

 

 

  〇〇年〇〇月〇〇日付森管第□□号により補助金の額の確定通知があったいしかわの

森で作る住宅推進事業補助金として、下記金額を交付されるよう石川県補助金交付規則の

規定により請求いたします。 

 

請求額    425,000円 

 

       振込先   金融機関：〇〇銀行 

支店名 ：××支店 

             口座種別：普通 

             口座番号：▽▽▽▽▽▽▽ 

             口座名義人：〇〇 〇〇 

 

※上記口座を確認するため、預金通帳の金融機関名、支店名、口座番号、口座名義人フリガ

ナ等の記載された部分のコピーを添付してください。 

 

 

 

 

 

 

空欄としてください 

法人等が施主である場合は、 

法人等の名称も記載 

施主名を記載 

日付は空欄 

申請書と同一住所 

【施主が法人の場合、下記事項を記載することで押印を省略し、電子データによる提出が可能です 
（別途、「債権者登録申出書」の提出(電子データ)が必要です）】 
発行責任者：○○ ○○ 連絡先：○○○-○○○-○○○○ 
担当者  ：○○ ○○ 連絡先：○○○-○○○-○○○○ 

 

交付申請書と同じ印鑑を押印 


