様式第１号（第７条関係）


年　　月　　日
飯田市長

申請者　住所
法人名
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　印
電話番号
事業所名


飯田市地域生活支援事業の賃上げ・職場環境改善支援事業補助金交付申請書兼請求書


飯田市地域生活支援事業の賃上げ・職場環境改善支援事業補助金交付要綱第７条の規定により、次のとおり補助金の交付を申請します。また、補助金の額が決定した際は、交付を請求します。

１　交付申請額
          〇〇〇円

　　　基準月（令和８年〇月）給付費 〇〇〇円 × 交付率（〇〇％）× 期間月数（６か月）

２　添付書類
 (1) 飯田市地域生活支援事業の賃上げ・職場環境改善支援事業計画書（様式第２号）
(2) その他市長が必要と認める書類
[bookmark: _GoBack]
３　補助金の振込先
交付決定（額が確定）された賃上げ・職場改善支援事業補助金については、次の金融機関の口座に振り込んでください。

	金融機関名
	
	支店名
	

	口座番号
	
	口座種類
	

	（フリガナ）
口座名義人
	



【市役所処理欄】※記入不要です。
	交付決定額
	交付決定年月日
	不交付理由

	
円
	
	



