第３号様式（第６条関係）
地区社会福祉協議会活動強化推進費等助成金交付請求書
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日
社会福祉法人
　　綾瀬市社会福祉協議会会長
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　請求者　名　称　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　㊞
　次のとおり、助成金の交付を請求します。
	助  成  対　象
	（事業名）

	請  求  金  額
	　　　　　　　　　　　　　　　　 円

	添  付  書  類
	□ 助成金交付決定通知書の写し
□ 領収書等の写し
□　


