長野市保存樹木等樹木医診断・大規模剪定補助金事業　実施希望調査票
	神社等の名称※１
	（個人の場合は不要）


	指定区分
	（どちらかに〇）
保存樹木　　・　保存樹林
	指定番号
	

	保存樹木所在地
	長野市

	御連絡先
	住所
	〒　　　－　　　　

	
	役職※１・氏名
	
	電話番号※2
	　　　　－　　　　－


※１：神社、団体等の場合御記入ください　　※２：なるべく日中つながる番号をお願いします
	希望する補助金
	（どちらかに〇、大規模剪定のみの実施は原則としてできません）
・樹木医診断のみ　　　・樹木医診断および大規模剪定補助金


対象とする樹木および保全対象
	下図の番号
	樹種
	本数
	保全対象
(公共道路・公共用地)
	樹木の状況
（診断・剪定が必要な理由を具体的に）

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


補助事業を希望する樹木の敷地内の配置図（既存の図面に必要事項を加筆して添付していただいても結構です）　
	上の表の番号で樹木の位置、保全対象（公道・遊園地等の公共施設）の場所等を略図にご記入ください。


【提出・お問い合わせ先】  
〒380-8512 長野市大字鶴賀緑町1613番地 長野市公園緑地課　企画・緑育担当：倉島
TEL: 026-224-7285　FAX: 026-224-5111　Eメール：kouen@city.nagano.lg.jp
〈郵送又はFAXにより令和８年６月30日（火）までに御提出をお願いします〉
