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令和　　年　　月　　日
※灰色部分は、印刷時に印字されません　（↑日付は記載不要）
令和５年度　千葉市敬老会補助金一括（分割）事前請求書
	申請者
	団体名
	

	
	役　職
	
	氏名
	

（注）記名押印又は本人（代表者）が署名してください。

	
	住　所
	〒　　　-
千葉市　　　区


	
	電話番号
	　　　　－　　　　－　　　　

	
	E-mail
	　　　　　　　　　　@




（↓高齢福祉課で記入しますので、記載は不要です。）（訂正用の捨印又は署名）
（あて先）千葉市長

令和　　年　　月　　日付け千葉市指令保高第　　号　　　により交付決定のあった千葉市敬老会補助金の一括（分割）事前交付を次のとおり受けたいので、千葉市補助金等交付規則第１６条第２項において準用する同条第１項の規定により、下記の金額を請求します。
	補助金の交付決定額
	記載不要　　　　　　円　

	補助金の既交付額
	記載不要　　　　　　円　

	今回の交付請求額
	記載不要　　　　　　円　

	添付書類
	１　千葉市敬老会補助金交付決定通知書（写）
２　口座振込依頼書（別紙１）


※灰色部分は、印刷される場合は削除をお願いします。
