様式第6号（第11条関係）
年　　　月　　　日
大町町長　様

申請者　　住所又は所在地
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大町町新規創業等スタートアップ支援事業補助金実績報告書

[bookmark: _GoBack]　　　　　年　　月　　日付け　　　　　第　　　　号をもって交付決定を受けた補助事業の実績について、大町町新規創業等スタートアップ支援事業補助金交付要綱第11条第1項の規定に基づき、下記のとおり報告します。

記
	交付決定額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	補助対象期間
	　　　　　　　　年　　　月～　　　　　　　年　　　月

	添付書類
	（１）　個人事業の開廃業等届出書又は法人の登記事項証明書の写し

（２）　補助対象経費に要した領収書及び関係書類

（３）　許認可証の写し（許認可が必要な業種の場合のみ）

（４）　大町町商工会に入会したことを証明する書類

（５）　その他町長が特に必要と認める書類







