忠岡町中小企業退職金共済加入推進補助交付申請書
　　年　　月　　日
忠岡町長　様
　　　　　　　　　　　　　　　住　　所
                    　　　　　　　大阪府泉北郡忠岡町　　　　　丁目　　番　　号
　　　　　　　　　　　　　　　事業所名
　　　　　　　　　　　　　　　代表者名   　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　電話番号
　　　　　　　　　　　　　　　共済契約番号
　忠岡町中小企業退職金共済加入促進補助要綱第５条により、補助金の交付を次のとおり申請します。
記
       補助金交付申請額    　　金                        円
ただし　　　　　　年　　月分から
　　　　年　　月分まで
