（別記様式第１号）
平成　　　年　　　月　　　日

庄原市観光キャンペーン実行委員会会長　様

住　所

会社名

代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　印

担当者氏名

電話番号

しょうばら里山バスツアー100プロジェクト

バスツアー造成支援事業 計画書
　次のとおり旅行商品の造成を計画しています。

　
	支援スポット及び食事・買い物・宿泊場所の名称
	旅行商品の名称
	催行予定日
	バスの

台数
	募集予定人数

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


（別記様式第２号）

平成　　　年　　　月　　　日

庄原市観光キャンペーン実行委員会会長　様

住　所　　
会社名　　
代表者職氏名　　　　　　　　　　　　印

担当者氏名

電話番号

しょうばら里山バスツアー100プロジェクト
バスツアー造成支援事業 助成金交付 申請書
　次のとおり旅行商品を造成しましたので，助成金の交付を申請します。

　　　　　　　助成申請額　　　\　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	支援スポット及び食事・買い物・宿泊場所の名称
	旅行商品の名称
	催行日
	バスの

台数
	送客予定（人）
	助成申請額（円）

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	合　　　　　　　計
	


· 添付書類【実施要領Ⅵ２のを参照のこと】
（別記様式第3号）

平成　　　年　　　月　　　日

しょうばら里山バスツアー100プロジェクト
バスツアー造成支援事業 催行助成金 請求書
庄原市観光キャンペーン実行委員会会長　様

住　所

会社名

代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　印

担当者氏名

電話番号

　請　求　額　　　￥　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　バスツアー造成支援事業にかかる助成金として，上記のとおり請求します。

【振込先口座】

	（フリガナ）

口座名義
	

	金融機関名
	

	本支店名
	

	口座種別

（いずれかに○）
	１　普通　　　　　２　当座

	口座番号
	


