様式第２（第５条関係）


実績証明書


　次のとおり証明します。

	対象期間
	　　年　　月　　日　～　　　年　　月　　日

	対象児童等
	（　　　　年生）

	弁当持参回数
	                                               回

	補助金対象額
	円（　　　　　円×　　　　　回）





　　　　　年　　　月　　　日

稲沢市立　　　　　　　　学校
校長　　　　　　　　　　　　　　印

















[bookmark: _GoBack]備考　用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４とする。
