様式１－１　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　発第　　　　　号
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日

　公益財団法人宮崎県スポーツ協会
　宮崎県総合型地域スポーツクラブ連絡協議会
　会　　長　　　金　川　　敏　洋　　　　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 （　　　　　）スポーツクラブ　　
　　　会　長　　　　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
担当者名　　　　　　　　　　 私印　
令和　年度宮崎県総合型地域スポーツクラブ支援補助金交付申請書

　

　　標記の支援について、下記のとおり申請します。
対象者　氏　名
　　　　所　属
　　　　住　所
１　申請額 　　１２，０００　　　　円
　　　　　　　　　　

２  添付書類
  □請求書・・・・・（様式１－２）
	
	担当者：

ＴＥＬ：
ＦＡＸ：

E-mail：


様式１－２                                            　　  　　　
　　　　　　　　　　　　　                                                　　　 令和　　年　　月　　日
　公益財団法人宮崎県スポーツ協会 
　宮崎県総合型地域スポーツクラブ連絡協議会
　会　　長　　金　川　　敏　洋　　様 
                                                                     　　　    　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  
                                    　　　（　　　　　）スポーツクラブ
会　長　　　　　　　　　　　印
担当者名　　　　　　　　　私印　
令和　年度宮崎県総合型地域スポーツクラブ支援補助金請求書
　　　　令和　年度宮崎県総合型地域スポーツクラブ支援補助金として、　　　　　　　　　１２，０００円を請求します。
　
　
  □　補助金は下記へ振り込んでください。          
	
	 金融機関名
	           銀行　       ○○店

	
	 預金種類
	

	
	 口座番号
	

	
	 フリガナ
 口座名義
	


　記入上の注意　１ 印鑑は会長印並びに担当者印を押印のこと。
　　　　　　　　２ 個人の口座は使用しないこと。
                                  　　  　　　　
様式２－１　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　発第　　　　　号
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日

　公益財団法人宮崎県スポーツ協会
　宮崎県総合型地域スポーツクラブ連絡協議会
　会　　長 　　金　川　　敏　洋　　　　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 （　　　　　）スポーツクラブ　　

会　長　　　　　　　　　　　 　印
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当者名　　　　　　　　　　　私印
令和　年度宮崎県総合型地域スポーツクラブ支援補助金報告書
　

　　令和　年　　月　　日付け宮スポ協第　　号で交付決定通知のありました標記支援費について下記のとおり報告いたします。
　　　　　　　　　　　　　　　　　記

１.対象者氏名
２.
  添付書類
· 事業報告書　　　　（様式２－２）
· 領収書（原本）　　（様式２－３）
３.記入上の注意
　□　令和　年　月　日付け宮スポ協ＳＣ発第　　号の欄は、交付決定通知日付け並びに文書番号を記入のこと。
　□　印鑑については、会長印並びに担当者印を押印する。
	
	担当者：

ＴＥＬ：

ＦＡＸ：

E-mail:


様式２－２
令和　年度　　九州ブロック　クラブネットワークアクション報告書　　　　　　　　　　　　　　年　　　月　　　日
	□開催年月日
　　　
　令和　　年　　　月　　　　日（　　）～　　月　　日（　　）　

□受講内容
　【共通プログラム】

　【グループワーク】

　【所　　感】



· 様式は問わないが、上記項目で作成すること。
· 実施要項等、資料があれば添付すること。
様式２－３

領　収　書
令和　年　月　日
金額　　１２，０００　円
令和　年度宮崎県総合型地域スポーツクラブ支援補助金として上記正に領収いたしました
クラブ名　　　　　　　　　印

