
第３号様式（第８条関係） 

戸田市成年後見制度利用補助金申請書 

 

年  月  日 

(宛先) 

戸 田 市 長 

 

申請者 

住所 

氏名           ○印

後見人等

住所

氏名           ○印





戸田市成年後見制度利用支援事業実施要綱第８条の規定に基づき、下記のとおり申

請します。

記

１ 補助対象額（内訳） 

 

 

 

２ 補助交付申請額 

 

 

 

３ 添付書類 

・ 成年後見人等に対する報酬等の金額を支払ったことを証する書類 

・ 心身の状態及び生活の状況等を記載した書類 

 


