
 

事 務 連 絡 

令和元年 9 月 13 日 

 

 

各 区 長 様 

 

 

函南町 環境衛生課長 

 

 

 
令和２年度 環境衛生関係補助金の要望について（依頼） 

 
 

 日頃より環境衛生行政についてご理解とご協力を賜り、誠にありがとうございます。 

次年度の予算編成にあたり、各区の環境衛生関連事業の執行予定を調査させていただ

きます。 

  各補助金交付申請および薬剤の補充予定がある場合は、下記のとおり要望書と関係

書類の提出をお願いします。なお、予算の都合により要望内容を調整させていただく

場合がございます。あらかじめご了承ください。 

 

 

記 

 

１ 調査事項   ①「函南町ごみ置場設置事業費補助金」の申請予定の有無 

         ②「環境衛生推進事業費補助金」の申請予定の有無 

    ③「環境衛生消毒薬剤配布事業」の薬剤補充の有無 

 

２ 提出書類  （１）令和２年度環境衛生関係補助金等要望書 

        （２）要望額の根拠となる見積書 ※①・②のみ 

   （３）要望位置図（対象ごみ置場の設置箇所を示す図面）※①のみ 

           ☆要望位置図は(1)要望書の裏面にあります 

 

３ 提出期日  令和元年 11 月 15 日（11 月区長会開催日） 

 

４ 提 出 先    11 月区長会内で要望書類を回収します。 

   期日前に書類が整った場合は環境衛生課窓口でもお受けします。 

                      

  

 

 

 
担当 環境衛生課 

電話 055-979-8112 



環境衛生関係補助金等の概要 

① 函南町ごみ置場設置事業費補助金 

補助対象 区が設置及び改修するごみ置場の整備費用 

補助内容 

統 合 
・複数のごみ収集場所を１箇所にまとめる場合 

補助率：総事業費の全額（上限：20 万円） 

新 設 
・ごみ収集場所を新たに作る場合 

補助率：総事業費の２分の 1 以下（上限：15 万円） 

作り直し 
・既設のごみ収集場所の全部を作り直す場合 

補助率：総事業費の２分の 1 以下（上限：15 万円） 

改 修 
・既設のごみ収集場所の一部を改修する場合 

補助率：総事業費の２分の 1 以下（上限：8 万円） 

② 環境衛生推進事業費補助金 

補助対象 
薬剤散布を行うのに必要な動力用薬剤散布機（区の備品に限る）

の購入代金、または附属部品等消耗品の購入代金および修繕料 

補助内容 

新規購入 
・新たに購入する薬剤散布機の代金 

補助率：経費の２分の 1 以下（上限：15 万円） 

修 繕 
・既存散布機の修繕費用および部品等消耗品の代金 

補助率：経費の２分の 1 以下（上限：5 万円） 

③ 環境衛生消毒薬剤配布事業   

配布対象 
区で実施する環境衛生消毒に対し、在庫が不足している消毒薬剤

の補充配布を行っています。 

薬

剤

種

類 

乳剤 
【効能】ハエ・カの成虫、ウジ、ボウフラおよびゴキブリ等の駆除 

【場所】生息場所へ直接噴霧等（魚毒性あり） 

 １８Ｌ／缶 

油剤 
【効能】ハエ・カの成虫、ゴキブリ等の忌避 

【場所】生息場所への直接噴霧等（草木の枯渇作用あり） 

 １８Ｌ／缶 

粒 剤 
【効能】ハエ・カの幼虫の羽化を阻害し、成虫の増加を防ぐ 

【場所】沼や池、水槽等水流のない場所に散布 

 １ｋｇ／袋 

発泡錠 

【効能】粒剤と同じ 

【場所】流れの緩やかな側溝等に散布 

 １００錠／袋 

 

 



令和２年度環境衛生関係補助金等要望書 

 
    区長         印 

① 函南町ごみ置場設置事業費補助金 

補助区分 
対象となる 

ごみ置場の数 事 業 総 額（ 見 積 額 ） 

統合 箇所  円 

新設 箇所 円 

作り直し 箇所 円 

改修 箇所 円 

計 箇所 円 

② 環境衛生推進事業費補助金（薬剤散布機） 

補助区分 台数 事 業 総 額 （ 見 積 額 ） 

新 規 台 円 

修 繕 台 円 

計 台 円 

 
③ 環境衛生消毒薬剤配布事業  

薬剤区分 
使用予定数量 

A  

在庫数 

（提出日現在） 

  B 

申し込み数 

A-B 

乳 剤 缶 缶 缶 

油 剤 缶 缶 缶 

粒 剤 袋 袋 袋 

発泡錠 

100錠/1袋 
袋 袋 袋 

 



①ごみ置場設置事業費補助金 要望位置図 
※対象のごみ置場の位置が分かるよう、略図等で示してください。 

 

                                        Ｎ 

（本様式を複数枚ご入用の際は、お手数ですが複写の上ご利用ください） 



令和２年度環境衛生関係補助金等要望書 

 
    区長         印 

① 函南町ごみ置場設置事業費補助金 

補助区分 
対象となる 

ごみ置場の数 事 業 総 額（ 見 積 額 ） 

統合 箇所 円 

新設 １ 箇所 ２９４，０００円 

作り直し ２ 箇所 
（１６８，０００円＋１４７，０００円） 

３１５，０００円 

改修 １ 箇所 ６３，０００円 

計 ４ 箇所 ６７２，０００円 

② 環境衛生推進事業費補助金（薬剤散布機） 

補助区分 台数 事 業 総 額 （ 見 積 額 ） 

新 規 ２ 台 
（１２６，０００円×２台） 

２５２，０００円 

修 繕 １ 台 １６，８００円 

計 ３ 台 ２６８，８００円 

 
③ 環境衛生消毒薬剤配布事業  

薬剤区分 
使用予定数量 

A  

在庫数 

（提出日現在） 

  B 

申し込み数 

A-B 

乳 剤 ５   缶 ２   缶 ３   缶 

油 剤 ５   缶 ０   缶 ５   缶 

粒 剤 ２   袋 ２   袋 ０   袋 

発泡錠 

100錠/1袋 
５   袋 １   袋 ４   袋 

 

 

記入例 
 



 

「消毒薬剤の使用方法について」 
 
１ 乳 剤（水性サフチロン乳剤「ＳＥＳ」、内容量：18ℓ／缶） 

◇ハエ・蚊の成虫・ゴキブリには、14倍に薄めて散布する。 

 ◇ウジの発生場所（汲み取り式トイレ等）には、300倍に薄めて散布する。 

 ◇ボウフラには、水 1ｔに対し 30㎖を散布する。 

※魚毒性があるので、側溝や水路には絶対に流さないでください。 

 

２ 油 剤（フマキラー印 プレミアムスミチオン油剤、内容量：18ℓ／缶） 

◇ハエ・蚊の成虫・ゴキブリには、1㎥当たり 3㎖を煙霧する。 

◇幼虫の駆除には適しません。 

※草花や庭木が枯れる恐れがありますので、注意してください。 

 

３  粒 剤（アーススミラブ粒剤ＥＳ、内容量：1kg／袋） 

◇ウジには 1㎡当たり 20ｇを発生場所にそのまま均一に散布する。 

◇ボウフラは水 1㎥につき 10ｇを発生場所にそのまま均一に散布する。 

◇ハエ・蚊の幼虫に作用し羽化をさせません。成虫には効果がありません。 

※魚毒性がなく、魚や哺乳類等の変態しない動物には影響はありません。 

 

４ 発泡錠（アーススミラブ発泡錠、内容量：6g×100錠／袋） 

◇比較的流れの緩やかな側溝などに、水量 300～450ℓ当り 1錠を投入する。 

◇水の少ない場所には、1㎡あたり 3錠を水に溶かして均一に散布する。 

◇効能は粒剤と同じです。 

 

５ 緊急時の問合先 

化学物質（消毒薬剤など）、医薬品、動植物の毒によって起こる急性中毒について、 

実際に事故が発生している場合に限定し、情報提供をしております。 

 

公益財団法人日本中毒情報センター 

一般専用電話（情報提供料:無料） 

・大阪中毒 100番  (365日 24時間対応）   072-727-2499 

・つくば中毒 100番 (365日 9時～21時対応）         

 

 

※ 使用上のご不明な点は、環境衛生課までお問い合わせください。 

 

〔担 当〕 函南町役場環境衛生課 環境衛生係 

〔連絡先〕 TEL 055-979-8112 FAX 055-978-3027 

  
 

 

029-852-9999 

参考 


