様式第1号（第２条関係）

令和　　年　　月　　日

　　大崎町長　東　靖弘　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　申請人　住　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名

　　

補　助　金　交　付　申　請　書
　令和　　年度において，別紙事業計画に基づき実施したいので，大崎町補助金交付規則第２条の規定により補助金を交付くださるよう申請します。

記

１　事業名　　　　児童発達支援事業所等開設支援事業補助金
２　事業費総額　　　　　　　　　　　　　　　円
３　補助金申請額　　　　　　　 　　　　　　　円

４　計画の概要　　　　

　　　　　　　　　　　
