（様式第５号）

　　　　　　　年　　　月　　　日

豊中市共同生活援助補助金（既存建物活用分）交付申込取下書
豊中市長　様

申請者　住所

名称

代表者職氏名　　　　　　　　　　
　　　　　年　　　月　　　日付　　　　第　　　　号で交付決定を受けた補助金について、下記の理由により取り下げます。
記

１　対象施設　

名称　

　　　　　所在地

２　取下げの日　　　　　　　　　　年　　　月　　　日
　３　取下げの理由

