様式第１号（第６条関係）

年　　　月　　　日　

（宛先）下関市長   
               　　　　　　　　     申請者  所在地 
名　称 
代表者の職・氏名　　　　　　　　　　　　　
電話番号 
メールアドレス


[bookmark: _GoBack]下関市訪問介護事業所等暑さ対策支援補助金交付申請書兼請求書

　下関市訪問介護事業所等暑さ対策支援補助金の交付を受けたいので、下関市訪問介護事業所等暑さ対策支援補助金交付要綱第６条の規定により、下記のとおり申請します。

記

１　交付申請額（請求額）　　　金　　　　　　　　　　　円


２　振込口座情報
	金融機関名
	　
	支店名
	

	預金種別
	
	口座番号
	

	口座名義人（カタカナ）
	


※申請者名義以外の口座は指定できません。


３　担当者の職・氏名


４　添付書類
(1) 対象事業所一覧（様式第１号（別紙））
(2) 補助対象経費を補助事業者が支出したことを確認できる書類（領収書、ＥＣサイトの注文履歴等で、申請を行った日の属する会計年度の４月１日から１０月３１日までの間に支出したことがわかるものに限る。）の写し
(3) 通帳の写し等（振込口座の金融機関名、口座番号、口座名義人(カタカナ表記を含む。)等が確認できるもの）
(4) その他市長が必要と認める書類
