
 

年  月  日   

 

  龍ケ崎市長  様  

 

申請者  住     所   ●●●市●●町●●番地  

 (マンション名など ) 

団体等名称   ●●●●●●●●●    

代表者氏名   ●●●●         

代表者の保護者又は学校の責任者の署名 

                                

 

龍ケ崎市高校生地域活動応援補助金実績報告書  

 

    年  月  日付け龍ケ崎市指令  第   号により交付決定 (変

更承認 )を受けた事業が完了したので、龍ケ崎市高校生地域活動応援

補助金交付要 綱 第 １０条の規定 によ り、関係書類 を添 えて報告しま

す。  

 

記  

 

補助金の種類  探究活動アシストＴＹＰＥ・地域活動アクションＴＹＰＥ 

事業の名称  ●●●●●●●●●  

事業の成果  

可能な限り、客観的根拠による成果を記入する。 

例 ） 市 の 認 知 度 向 上 に 寄 与 し た 。  

理 由 ： 事 業 実 施 に 対 す る ア ン ケ ー ト を 分 析 し た と こ  

ろ 、「 デ ジ タ ル マ ッ プ で 初 め て 知 っ た こ と が あ  

っ た 」と の 回 答 が ● ● ％ 、「 も っ と 龍 ケ 崎 市 を  

知 り た く な っ た 」 と の 回 答 が ● ● ％ で あ っ た  

た め 。  

事業の完了日  令和●年●●月●●日  

 

添付書類  

 (1) 事業実績が分かる書類（事業計画書（様式第２号）に準じて作  

成）  

 (2) 収支決算書（様式第８号）  

 (3) その他市長が必要と認める書類  

申請した事業の種類を○で囲む。  

申請団体の情報を記入する。  


