＜様式－１＞

第　　　号

　　　年　　月　　日

公益財団法人高知県スポーツ協会
高知県スポーツ少年団
本部長　西村　景男　様
　　　　　市・町・村スポーツ少年団
本部長　　　　　　　　　　　　　印
令和６年度高知県スポーツ少年団運動適性テスト
補助金交付申請書
うえのことについて、下記により交付申請をいたします。

記

　　　　１　補助金交付申請額　　　　　　　　　　　　　　　　　円
　　　　　（　内　訳：１０，０００円×　　　　　　コース）

　　　　２　事業計画書　・・・・・・・・・・　別紙のとおり

　　　　３　収支予算書　・・・・・・・・・・　別紙のとおり

