別　紙
スズメバチ等営巣概要書
	営巣場所の

所有者等の氏名
	

	営巣場所

（○で囲む）
	軒下， 天井裏， 外壁， 床下， 換気口， 庭木， 門， 塀
その他（　　　　　　　　　　　　　　　　）

	駆除年月日
	年　　　　月　　　　日

	駆除業者名
	

	駆除料金
	　　　　　　　　　　円

	補助区分
	一部補助　

	巣　　の　　写　　真

	（駆除作業前）※補助金交付申請時
	（駆除作業後）※補助金交付請求時

	営巣場所付近全体の写真（※営巣場所との位置関係が明確になるように撮影してください。）

	


