
第３号様式（第７条） 

 

浦安市訪問介護等事業所事務職員雇用費補助金実績報告書 

 

年  月  日 

（宛先）浦安市長 

 

所  在  地 

報告者（法人） 名     称 

代表者職・氏名 

 

     年  月  日付け  第  号で交付決定を受けた    年度

浦安市訪問介護等事業所事務職員雇用費補助金に係る実績について、浦安市補

助金等交付規則第12条の規定により、次のとおり報告します。 

 

１ 事業経費総額         円 

２ 交付決定額          円 

３ 添付書類 

 (1) 事業報告書  

 (2) 収支決算書 

(3) 所要額精算書 

 (4) 勤務形態一覧表 ※事業報告に係る最終の月のもの 

 (5) 雇用した事務職員の給与明細書又は賃金台帳の写し 

 

 

 

 

 

報告事務 

担当者 

氏  名  

電話番号  

ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ  


