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西都市商店街空き店舗活用推進事業補助金交付申請書

　西都市商店街空き店舗活用推進事業補助金交付要綱第５条の規定により、補助金の交付を受けたいので、関係書類を添えて次のとおり申請します。


１　事業の名称　　　　　　　年度西都市商店街空き店舗活用推進事業
２　店舗の所在地
[bookmark: _GoBack]３　店舗の名称
４　交付申請額　　　　　　　　　　　　　　　　　円（補助対象経費　　　　　円）
　(１)　改装費分　　　　　　　　　　　　　　　　円
　(２)　賃貸借契約分　　　　　　　　　　　　　　円
５　添付書類
