様式第１号

泉大津市中小企業退職金共済加入促進補助金交付申請書

[bookmark: _GoBack]　　　　年　　月　　日

泉大津市長　殿

住所　　　　　　　　　　　　　
事業所名　　　　　　　　　　　　　
代表者名　　　　　　　　　　　　　


泉大津市中小企業退職金共済加入促進補助金交付要綱第６条に基づき、下記のとおり申請します。
なお、補助金交付の審査において、市税等の滞納状況や退職金共済事業実施機関への被共済者の加入状況等の必要な事項について、調査することに同意します。


記


	補助金交付申請額
	円　



添付書類
・被共済者別掛金支払額内訳書（様式第２号）


※納税事業所の住所が申請の住所と違う場合は、記入してください。

住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
