
様式第１号 

 

補  助  金  交  付  申  請  書 

 

  年   月  日 

 

岡 谷 商 工 会 議 所  会 頭 

（岡谷まちなか活性化推進本部長）       殿 

                                

           申請者 住所または所在地             

氏名 または 名称                   

 

次のとおり岡谷ＴＭＯ商業活性化事業の補助金を交付されるよう申請いたします。 

 

 

 

 

補助事業名および 

補助事業の目的、内

容、その効果 

 

 

 

 

 

 

交付を受けようとす

る補助金の額および

その算出基礎 

 

 

 

 

補助事業の経費の配

分、経費の使用方法、

補助事業の完了予定

日、補助事業の進行に

関する計画 

 

 

 


