第２号様式
　　年　　月　　日

　（運営主体代表者）様
申請者　所在地
　　　　　　　　　　　　　　　　　　名　　称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　（※）
（※）本人（代表者）が手書きしない場合は、記名押印してください。
湯田温泉回遊促進事業補助金交付申請書
　湯田温泉回遊促進事業補助金交付要綱第７条の規定により関係書類を添えて下記のとおり申請します。

記

	交付申請額
	金　　　　　　　　　　　　　円

	申

請

者


	店舗の名称
	
	店舗開業予定日
	

	
	担当者
	所属・役職
	

	
	
	氏　　名
	
	電話番号
	

	
	主たる業種
	１　小売業　２　飲食業　３　サービス業　４　その他

	
	主たる事業内容
	

	
	加算要件
	対象路線
	１　該当あり　　　２　該当なし

	


