様式第10号（第12条関係）
年　　月　　日

丸亀市長　　　宛
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　郵便番号　〒　　　－
所　在　地　
名　　　称　
代表者職・氏名　
（個人にあっては、住所・屋号及び氏名）

丸亀市事業者熱中症対策支援補助金交付請求書

　　　　　年　　月　　日付け　　　　第　　　　号により補助金の交付確定通知を受けた補助事業について、次のとおり丸亀市事業者熱中症対策支援補助金交付要綱第12条第2項の規定により、請求します。

	請求額
	円

	購入物品
（該当の□にチェック）
	□ファン付き作業服、冷却機能作業服、ファン付きヘルメット、防暑タレの購入に係る経費
□日本産業規格JIS Z 8504 又は JIS B 7922に適合したWBGT測定器の購入に係る経費
□移動式スポットクーラーの購入に係る経費



	責任者：
担当者：
連絡先：



