様式第１２号
令和６年度大津市介護人材確保補助事業実績報告書

年　　　月　　　日

（宛先）

大津市長

補助事業者　所 在 地

　　　名　　称

職・氏名
年　　月　　日付け大　　第　　号で補助金の交付の決定のあった令和６年度大津市介護人材確保補助事業の実績について、大津市補助金等交付規則第１４条の規定により次のとおり報告します。
	補助事業の名称
	介護人材確保事業


	補助事業の着手年月日及び完了年月日

	　着　手　　　　　　　年　　　　月　　　　日

　完　了　　　　　　　年　　　　月　　　　日


	交付決定金額

	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	補助金の既交付金額

	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　０　円

	補助事業の経費精算額
（補助対象金額）


	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	添付書類
	・事業実績報告書及び収支決算書
・領収書の写し（明細の分かるもの）


