様式第６号（第８条関係）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　番号
年　　月　　日
　　長崎県知事　様
　　　　　　　　　　　　　　申請者　住　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名（法人にあっては名称及び代表者氏名）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（施設等名称　　　　　　　　　　　　）

年度長崎県愛の福祉事業振興補助金事業計画変更申請書
　　　年　　月　　日長崎県指令　　障福第　　　号をもって交付決定があった　　年度長崎県愛の福祉事業振興補助金について、長崎県補助金等交付規則（昭和40年長崎県規則第16号）第11条第２項第１号の規定に基づき関係書類を添えて申請します。
記
１　事業計画の変更理由
２　事業計画の変更内容
	変更前
	変更後

	
	


３　添付書類
　(1) 事業計画書（様式第１号の１、様式第１号の２）
　(2) 長崎県愛の福祉事業振興補助金申請額内訳（様式第２号）
  (3) 事業収支予算書（様式第３号）
　（注）(1)は、見え消しにするなど当初申請と異なる箇所が分かるように記入すること。
　　　　(2)は、当初申請と異なる箇所については変更前を上段に（　）書きし、変更後を下段に記入すること。
