様式第８号（第17条関係）捨印

年　　月　　日書類提出日を記入してください。

東 京 都 知 事　　殿
（企業等の所在地）〒○○○-○○○○
　　　　　　　　　　　東京都○○区○○町○丁目○番○号
（企業等の名称）株式会社○○○○代表者印

（代表者の職・氏名）代表取締役　東京　太郎　　印


高度人材インターンシップ受入支援費補助金補助金請求書
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令和○年○月○日付６産労雇就第○○○号をもって確定通知のあった補助事業について、高度人材インターンシップ受入支援費補助金交付要綱第17条の規定により、下記のとおり請求します。


記


補助金請求書			金	○○○，○○○円

