
補 助 事 業 等 実 績 報 告 書 

令和   年   月   日 

安城市長 

住所（所在地） 

 

氏名（団体名及び代表者氏名） 

 

（※） 

（※）本人（代表者）が手書きしない場合は、記名押印してください。 

補 助 事 業 の 名 称 安城市ものづくりデジタル化推進事業補助金  

交 付 決 定 年 月 日 

(変更前交付決定年月日) 

令和  年  月  日 指令  商工第   －   号 

（令和  年  月  日 指令  商工第   －   号） 

総 事 業 費 

（ 税 抜 き ） 
                       円 

補 助 対 象 経 費 

（ 税 抜 き ） 
                       円 

補 助 金 等 交 付 申 請 額                        円 

事 業 施 行 場 所  

事 業 施 行 期 間 
着手  令和   年   月   日 

完了  令和   年   月   日 

事 業 概 要  

事 業 効 果 

【事業実施前】 

 

【事業実施後】 

 

今後の取り組み 

 

（添付書類）導入機器等一覧表（様式第６）、請求書及び領収書又は振込書等支払内容を証明する書類の写

し、試作完成品等の写真、その他市長が必要と認める書類 

根拠規定 安城市補助金等の予算執行に関する規則 様式第１（第４条関係） 


