
様式第１号（第３条関係）

年　　月　　日

（宛先）箕面市長

団体の名称

代表者の住所

代表者の氏名

フリガナ

（氏名）

（住所）

（ ）

（ ）

箕面市高齢者生活応援事業実施届

記

団体の名称

電話番号

ファクス番号

　箕面市高齢者生活応援事業支援金交付要綱第３条の規定により、下記のとおり届
け出ます。

連絡先


