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小野町長　　　　　　　　　様


住所
補助事業者等　名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名



小野町シルバー人材センター運営事業実績報告書

　　平成　　年度において、下記のとおり小野町シルバー人材センター運営事業を
実施したので、小野町補助金等の交付等に関する規則第１３条の規定によりその
実績を報告します。

記

　　1．　添付書類　

（１）事業実績報告書
（２）収入支出決算書（又は見込書）

