（第３条関係）
                                              　　    年    月    日


高 鍋 町 長  　　　　　　　  殿


                        住所又は所在地　　　　　　　　　　　　　　　

                        　　　　　　　　　　　　　　　


補  助  金  等  交  付  申  請  書


  次のとおり，補助金等の交付を受けたいので，関係書類を添えて申請します。

記

１　

２　補助事業等の目的及び内容    

３　                                   円 也

４　
	事  業  費
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（第３条関係）
事  業  計  画  書
	事  業  名
	
	

	
	経 費 の 区 分
	事  業  内  容
	金    額
	備    考
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	補助事業着手 ： 　　   年   月   日
	補助事業完了予定： 　　   年   月   日
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別記様式（第６条関係）



同　　　意　　　書

高鍋町介護人材育成支援事業補助金交付要綱第５条の規定による補助金を受けるにあたり、同要綱６条の規定による税等の状況把握において、高鍋町が確認されることに同意します。



高鍋町長　　黒木　敏之　　様


令和　　　年　　　月　　　日
　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　【申請対象事業者】


【研修受講（予定）者】
氏名　　　　　　　　　　　　　　　
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