
別記様式第３号（第７条関係） 

 

遠別町スポットワーカー活用支援事業補助金交付申請書 

 

  年  月  日 

 

 

 遠別町長          様 

 

（申請者）               

所在地                

名 称                

代表者職氏名             

（登録 第  号） 

 

 

 遠別町スポットワーカー活用支援事業補助金の交付について、次のとおり関係書類を添

えて申請します。 

 また、交付申請書にあたり、申請者の町税等納付状況について、収納管理を所管する課

等に照会することに同意します。 

 

１ 交付申請額  金         円 

２ 添付書類 

 ⑴ 補助対象経費明細書 

 ⑵ サービス提供事業者に支払う利用料の内訳が確認できる書類 

 ⑶ 利用料の支払いの完了が確認できる書類 

 ⑷ その他町長が必要と認める書類 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


