
   年   月   日 

 

多摩市長      殿 

 

       （住宅所有者） 〒 

        住  所        
 

        氏  名                      

 

                    電話番号                                         

 

 

多摩市住宅用重点対策加速化事業補助金機器設置同意確認書 

 

私の所有する住宅において、下記の者による機器の設置に同意したことを確認します。 

 

記 

 

1. 設置者（申請者） 申請者氏名                         

 

 

2. 設置する場所    多摩市                           

 

 

3. 設置する対象機器 

 

□自家消費型太陽光発電システム     □住宅用ソーラーカーポート       

 

□断熱改修 

 

 

４. 所有者における住宅の所有形態 

 

□共同所有          □単独所有        □その他 
 

 

 

以上 


