様式第１号（第５条関係）

高梁市障害者就労施設応援企業奨励金交付申請書
年　　月　　日

高梁市長　　殿

住　　所
事業者名
代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　

高梁市障害者就労施設応援企業奨励金交付要綱第５条の規定により、次のとおり関係書類を添えて申請します。

記

１　申請金額　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

２　申請種別

３　添付書類
(1)　業務委託を行った事業者は、障害者就労施設等との業務契約書等の写し
(2)　物品購入を行った事業者は、障害者就労施設等からの購入が確認できる書類の写し
(3)　障害者の職場実習を行った事業者は、実習を行った人数及び日数が確認できる書類の写し
(4)　納税証明書又は市税等調査閲覧同意書（様式第２号）
(5)　その他市長が必要と認める書類



