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補助金交付決定前着手届


　下記条件を承認の上，次のとおり提出します。

　　１　事業名　　介護人材の確保に関する事業
　　　　　　　　　（徳島県介護職員キャリアアップ研修支援事業）

　　２　交付申請額　金　○○，○○○円也
研修受講日又は受講料支払日のいずれか早い日を記入してください。

　　３　着手予定年月日　令和８年〇月〇日

　　４　交付決定前の着手を必要とする理由
事業を円滑に実施するにあたり、研修受講準備が整い次第，速やかに事業に取り掛かる必要があるため。

　　５　担当者の氏名，連絡先
　　　　　氏名　　○○　○○　　連絡先　　○○○－○○○－○○○○

　（別記条件）
　　１　交付決定を受けるまでの期間に天災等の事由によって実施した施策に損　　　　失を生じた場合は，これらの損失は事業主体が負担すること。
　　２　交付決定を受けた交付金額が交付申請額に達しない場合においても，異　　　　議を申し立てないこと。
