
別記第9号様式 

 

補助事業等実績報告書 

 

令和●年●月●日　 

 

音更町長　あて 
 
 

住所　音更町●●大通●●丁目●‐●　 

申請者　氏名　株式会社音更ホテル 

　　　　　　　代表取締役　音更　太郎 

(署名又は記名・押印) 

 

 

　音更町補助金等交付規則第15条第1項の規定により、関係書類を添えて次のとおり報告

します。 

 
指令年月日及び指令番号 令和●年●●月●●日付け 音更町指令第●●●●号

 
補 助 金 等 の 名 称 音更町宿泊税システム整備費補助金

 

補 助 事 業 等 の 内 容

　宿泊税の導入に伴い必要となった既存のレジシステムの改

修及びハードウェアの購入 

　レジシステムの改修　　一式 

　プリンター　　　　　　１台
 

補 助 事 業 等 の 成 果
　宿泊税の徴収に係る事務負担の軽減及び宿泊税の円滑な徴

収をすることができるようになった。

 
補助金等の交付決定額

及 び 精 算 額

交付決定額 　金８００，０００円

 精 算 額 　金８００，０００円

 
補 助 事 業 等 の 着 手 ・

完 了 年 月 日

　　　　　　　令和７年　９月２０日　着手 

　　　　　　　令和７年１２月１５日 完了

 

添 付 書 類 補助金等精算書、その他関係書類

 

口座振込先金融機関名称等

金融機関名称 　●●信用金庫　●●支店

 
口 座 番 号

普通　　●●●●●●● 

当座
 

口 座 名 義
株式会社音更ホテル 

代表取締役 音更　太郎

代表印


