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第　　　号　
令和　　年　　月　　日　

　群馬県知事　あて

　（市町村長名）（補助事業者名）　　　　　印　


令和　　年度群馬県介護基盤等整備事業費補助金　の変更交付申請について

　令和　　年　　月　　日　第　　号で補助金の交付決定通知のあった標記補助金について、下記の理由によりその内容を変更したいので、群馬県介護基盤等整備事業費補助金交付要綱（平成２１年介高第３０１７５－２号）第９条の規定に基づき申請します。

記
１　変更事項及びその内容（変更前及び変更後を記載する）

２　変更する理由

３　添付書類
　必要に応じて、当初申請の添付書類の変更後を添付すること




