
千葉市屋上壁面緑化助成実績報告書

                                                           年　　月　　日　
（あて先）千葉市長                    
（報告者）住　　　所　　　　　　　　　　　　　

代表者氏名　　　　　　　　　　　　（※）
（※）法人の場合は、記名押印してください。

法人以外でも、本人（代表者）が手書きしない場合は、
記名押印してください。
連絡先電話番号
連絡先電子メールアドレス　　　　　　　＠
年　　　月　　　日付け千葉市指令都緑第　号で助成金の交付の決定を受けた
千葉市屋上壁面緑化助成事業に係る工事が完了したので、次のとおり報告します。
	建築物の所在地等
	所在地
	千葉市　　　　　　区

	
	敷地面積
	平方メートル

	緑化工法・緑化面積

	□ 屋上緑化 　 緑化面積  　　　平方メートル

□ 壁面緑化　  緑化面積  　　　平方メートル
合  計  　 緑化面積  　　　平方メートル

敷地面積に対する緑化率　　　　％

	助成事業実施期間
	着手年月日
	　　　年　　月　　日　

	
	完了年月日
	　　　年　　月　　日　

	助成金交付決定額
	円　

	助成事業の経費精算額
	円　

	助成金の返納額
	円　

	添付書類
	□収支決算書

□工事費請求書（写）及び請求内訳書（写）
□助成事業に関わる領収書（写）又は支出を証する書類（写）
□植栽完了図及び緑化に係る竣工図
□助成事業完了写真
□その他市長が必要と認める書類


備考　必要に応じ工事精算設計書、図面等を添付して、緑化の詳細を明らかにすること。
様式第6号（第9条関係）








