
別紙 4（様式第１号関係）  

   年度「新しい生活様式」対応施設整備等支援事業  

 衛生用品（消耗品）購入明細書（申請・変更・実績）  

（単位：円）  

品名  規格  数量  
単価（税

抜）  
小計  

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

衛生用品（消耗品）経費  合計  B 

②  補助金交付申請額B×１ /２ (上限５万円 )  

※単価、合計等の金額は消費税を除いた金額で記載してください。 


