別記
様式第１号（第６条関係）

　　　年　　　月　　　日　

　垂井町長　様

申請者　所在地　　　　　　　　　　　　　　　　

企業名　　　　　　　　　　　　　　　　

代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　
※法人の場合は、肩書も記載してください。　　　　　　　　　　　

電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　


垂井町中小企業等事業再構築促進事業等申請支援補助金交付申請書兼請求書

　垂井町中小企業等事業再構築促進事業等申請支援補助金の交付を受けたいので、垂井町中小企業等事業再構築促進事業等申請支援補助金交付要綱第６条の規定により、下記のとおり申請するとともに請求します。
　なお、審査のため、町税の滞納状況を確認することに同意します。

記

１　申請・請求額　　金　　　　　　　　　　円

２　添付書類　　　（１）　経営コンサルタント等と締結した国補助金等の申請に係る契約を証するものの写し
（２）　前号に係る経営コンサルタント等への支払いが確認できる書類の写し
（３）　国補助金等の申請書類又は当該国補助金等の申請に対し、国が受理をしたことを証する書類
（４）　その他町長が必要と認める書類


　３　振込先
	金融機関名
及び
本支店名
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金　　　　庫　　　　　　　　　店
農業協同組合

	預金種別
及び
口座番号
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