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年　　月　　日


宇美町長　殿

設置主体所在地
設置主体名　　　　　　　　　　　　　
代表者　　　　　　　　　　　　㊞


　　　　年度　宇美町介護基盤緊急整備補助金概算払請求書


　このことについて、　　　　年　　月　　日　　第　　　　号で交付決定のあった標記補助金について、金　　　　　　　　　　　円を概算払により交付されるよう申請します。

記


交付決定額　　　　　　　　　　　　　　　円

概算払請求額　　　　　　　　　　　　　　円


















