
様式第４号（第９関係） 

 

長野市飲食・小売業等設備導入緊急支援事業補助金実績報告書 

 

年  月  日  

 

（宛先）長野市長    

               住 所 

氏 名                  

連絡先（電話） 

法人又は団体にあっては、主たる事務所 

の 所 在 地 、 名 称 及 び 代 表 者 の 氏 名 

 

年  月  日付け長野市指令    第  号で補助金の交付決定の 

あった    年度長野市飲食・小売業等設備導入緊急支援事業を下記のとおり実施し

ました。 

 

記 

 

１ 補助事業の内容 

 

 

 

 

２ 業務の改善状況 

 

 

３ 補助事業の完了日 

 

 

４ 関係書類 

 

(1) 補助事業に係る領収書又は支出を証する書類及びその明細が確認できる請求書そ

の他の書類の写し 

(2) 補助事業を実施する前及び実施した後の写真 

(3) その他市長が必要と認める書類 

補助事業の内容 補助対象経費の額 

 円 


