（第11条関係）

年　　月　　日

阿智村長　様

申請者Ａ（サテライトオフィス等利用者）
　住所又は所在地
名称
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　印

申請者Ｂ（物件所有者）
　住所又は所在地
名称
　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　印


阿智村サテライトオフィス等開設費用補助金実績報告書


年　　月　　日付け　　　　にて交付決定を受けた阿智村サテライトオフィス等開設費用補助金について、阿智村サテライトオフィス等開設費用補助金交付要綱第１１条の規定に基づき、下記のとおり実績報告書を提出します。

記

	交付決定額（ＡＢ合計）
	円　　

	補助対象経費（ＡＢ合計）
※消費税抜
	円　　

	事業完了日
	年　　　月　　　日


報告にかかる別に指定する書類を添付する。



（第11条関係）
年　　月　　日

阿智村長　様

申請者Ａ（サテライトオフィス等利用者）
　住所又は所在地
名称
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　印

阿智村サテライトオフィス等開設費用補助金事業報告書

１　開設したサテライトオフィス等の内容
	名称
	

	開設日
	年　　　月　　　日

	用途
	

	就労する従業員数
	

	所在地
	

	物件所有者
	



２　サテライトオフィス等開設費用の内訳及び交付申請額（消費税抜き金額を記載）
	
	Ａ　利用者
	Ｂ　物件所有者

	建物の購入費用
	円
	

	建物の改修費用
	円
	円

	情報通信環境整備費用
	円
	円

	建物賃借契約額(30万円まで)
	円/3ヶ月
	

	事務機器費用(30万円まで)
	円
(うちﾘｰｽ:　　　　　　　　 円/3ｹ月)
	

	引越し費用
	円
	

	費用の合計額
	円
	円

	交付申請額（経費の1/2・ＡＢ合計で300万円まで）
	円
	円





