
第12号様式 

年  月  日   

 

品川区長 あて 

 

除却者 住 所           

氏 名            

電 話  （  ）     

 

 

除 却 助 成 対 象 確 認 申 請 書                

 

品川区建築物不燃化促進助成条例に基づく除却助成金について、除却助成

対象の確認を受けたいので、関係書類を添えて、下記のとおり申請します。 

記 

除却場所 

地 名 地 番 品川区     丁目   番 

住 居 表 示 品川区     丁目   番   号 

 

除却助成対

象建築物の

概要 

家屋番号 階 数 ・ 構 造 ・ 用 途 

 地上 階 地下 階・     造・ 

建築年月 敷 地 面 積 建 築 面 積 延 べ 面 積 

年 月 ㎡ ㎡ ㎡ 

除却助成金

の算定に関

する事項 

床面積に関する書類  

床面積 ㎡ 
除却工事に 

要する経費 
円 

除却工事 

予  定 

着

手 
年 月 日 

完

了 
年 月 日 

工

期 
年 カ月 

 

 

 



 

除
却
者
の
資
格 

該
当
す
る
番
号
に
○
を
付
け
、
必
要

な
事
項
を
記
入
し
て
く
だ
さ
い
。

 

１ 個  人 (１) 宅地建物取引業者ではありません。 

 

(２) 宅地建物取引業者ですが、除却後の土地または除却

後に建築する建築物の販売を行うために除却するので

はありません。 

２ 公益法人 （法人名・代表者名）                 

３ 中小企業 （企業名・代表者名）                 

 （主な事業）       （従業員数）        

４ そ の 他                            

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


