（別記第６号様式の１）
先駆的調査･実証プロジェクト推進事業助成事業実績報告書

　　　　　　

　　　　　令和○○年○○月○○日
　公益財団法人北海道市町村振興協会
　　理事長　棚　野　孝　夫　　様

所　在　地　振興郡振興町字振興１丁目１番１号
市町村名　振興町
市町村長名　振興町長　振　興　大　郎　 eq \o\ac(□,印)
  令和５年○○月○○日付け北振発第○○○号で助成決定のあった
「　○ ○ ○　」については、令和○○年○○月○○日に完了しましたので、次のとおり報告します。
記

１　事業費の総額　　　　　　　　　５，２７０，０００円

　　　（うち助成金   　           ５，０００，０００円）
２  事業の実施内容    別紙様式１のとおり
３  事業費収支決算    別紙様式２の１及び別紙様式２の２のとおり
４  助成金の振込先
	金  融  機  関  名
	口    座    名
	口  座  番  号

	○　○　銀　行

○　○　支　店
	振興町会計管理者

　　　EQ \* jc0 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps12 \o(\s\up 11(フ),○)

EQ \* jc0 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps12 \o(\s\up 11(リ),○)　EQ \* jc0 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps12 \o(\s\up 11(ガ),○)

EQ \* jc0 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps12 \o(\s\up 11(ナ),○)
	普通･当座 別段
No.1234567



５　担当者

　　　　部・課・係名
◯◯部◯◯課◯◯係

　　　　職・氏名

◯◯　◯◯　◯◯

　　　　電話番号

〇〇〇〇－〇〇－〇〇〇〇（内線）◯◯

　　　　FAX番号

〇〇〇〇－〇〇－〇〇〇〇　　　　　　　　

　　　　Eメールアドレス
〇〇〇＠◯◯◯.〇〇.〇〇.〇〇
（別紙様式１）
              　　事　　業　　内　　容　　書
	市町村名
	　○○町　

	事  業  名
	　○○○○○○

	事業実施
期      間
	    自  令和５年○○月○○日
            ～至  令和○○年○○月○○日

	事業概要
	１目的

○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

コンパクトシティ実現のため、実証実験を実施する。
２　内容
(1) 公共交通の活性化
  ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○
(2) 公共交通沿線地区への居住促進
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○
(3)中心市街地の活性化
　○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○
　 ○○○のため、当初の事業内容を変更し、○○○を実施した。


	事業の効果
	１　事業結果（効果など）

　・○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○の効果が見られた。
　・○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

　・○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
２　今後の取組


記　載　例





※提出日を記載してください。（事業完了日もしくは事業完了日以降の日付になります。）





所在地、市町村名、市町村長の職氏名を正確に記載してください。





助成事業の事業費総額を記載してください。








助成金額は交付決定額が上限となります。なお、事業実施後、事業費が減額となった場合は、助成金も減額となります。








振込先の金融機関名・本支店名・口座名・口座種別（○又は□で囲む）・口座番号を正確に記載してください。口座名にはフリガナを付してください。





記　載　例





事業内容に若干の変更があった場合は、その旨を必ず記載してください。


※原則、事業内容の変更については事前協議の上、変更届を提出のこと。











