第１号様式（第４関係）
令和　　年　　月　　日

青森県知事　　　　　　　　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　（申請者）
法人所在地
法人名
法人代表者職・氏名

[bookmark: _Hlk169722455]令和８年度青森県介護テクノロジー定着支援事業費補助金交付申請書

　令和８年度青森県介護テクノロジー定着支援事業について、補助金の交付を受けたいので、青森県補助金等の交付に関する規則第３条の規定により、関係書類を添えて下記のとおり申請します。

記
　
１　事業所名

２　補助金交付申請額　　　　金　　　　　　　　円

３　添付書類
（１）令和８年度　業務改善計画（別紙１）
（２）令和８年度青森県介護テクノロジー定着支援事業費補助金事業計画書（別紙２）
（３）令和８年度青森県介護テクノロジー定着支援事業費補助金経費所要額調（別紙３）
（４）見積書の写し
（５）導入する介護テクノロジー機器のカタログ等
（６）独立行政法人情報処理機構（IPA）が実施する「SECURITY ACTION」の「一つ星」又は
「二つ星」を確認できる書類

４　振込先（※申請者の法人口座）
	口座名義
	

	カナ名義
	

	金融機関名
	
	支店名
	

	口座種目
	
	口座番号
	


	担当者
	

	所属（事業所名）
	

	電話番号（ファックス番号）
	

	Eメールアドレス
	


　　（注）振込先の通帳の表紙（上記内容がわかる部分）の写しを添付すること。

