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年　　月　　日


大町町長　　　　　　　　様

法人名
事業所名
代表者名　　　　　　　　　　　　　　印


大町町学校等の臨時休業に伴う放課後等デイサービス
支援事業費補助金交付額変更承認申請書


令和　　年　　月　　日付　　第　　　　号で交付決定があった大町町学校等の臨時休業に伴う放課後等デイサービス支援事業費補助金について、次のとおり交付額を変更して交付されるよう大町町補助金等交付規則及び大町町学校等の臨時休業に伴う放課後等デイサービス支援事業費補助金交付要綱の規定により関係書類を添えて申請します。


記

1　変更の理由・内容


2　申請額変更後の所要額　　　　　　　　　　　円
既交付決定額　　　　　　　　　　　円
今回所要額　　　　　　　　　　　円

3　添付書類　　　所要額調書
