様式第１号（第５条関係）
年　　月　　日
　白浜町長　様

移住希望者滞在費補助金交付申請書

　　　　　年度白浜町移住希望者滞在費補助金の交付を受けたいので、白浜町補助金等交付規則第４条の規定により、以下のとおり申請します。

１．申請者
	住所
	

	氏名
	㊞　
	生年月日
	

	
	
	性別
	

	電話番号
	
	職業
	



２．事業計画
	滞在期間
	年　　月　　日から　　　　年　　月　　日まで

	宿泊施設
	
	宿泊数
	　　泊

	同行者
	氏名
	生年月日
	性別
	申請者
との関係
	職業

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



３．補助金交付申請額等
	補助金交付申請額
	　　　　　　　　　　　円

	補助対象経費
	宿泊料金　　　　　　円（内訳　　　　　　　　　　　）


※補助対象者は、申請者を含め４人までとする。

４．添付書類
