様式第９号（第１０条関係）
年　　月　　日　　
　（宛先）高松市長
報告者  所　在　地　　  　　　　　　　
名　　　称　 　　　　　　　　 
代表者氏名　　　　　　　　　印　

高松市福祉避難所体制整備支援事業実績報告書補助事業等実績報告書

　　　　　年　　月　　日付け高　　第　　号により補助金の交付の決定の通知のあった補助事業について、高松市福祉避難所体制整備支援事業補助金交付要綱第１０条の規定により、次のとおり関係書類を添えて、実績報告をします。

	１　補 助 金 の 額補助金等の額
	円

	２　事　　業　　名
	

	３　着手・完了
　　年月日
	着手年月日　　　　　　　年　　　月　　　日
完了年月日　　　　　　　年　　　月　　　日

	４　事業の効果
	

	５　添　付　書　類
	(１)　事業実績報告書（様式第１０号）
(２)　収支決算書（様式第１１号）
(３)　その他市長が必要と認める書類

	６　そ　　の　　他
	





様式第１０号（第１０条関係）

事 業 実 績 報 告 書

１ 事業実績
（１）施設改修事業
	福祉避難所名
	実施前受入可能人数
	実施後受入可能人数
	主な事業内容
	備考

	

	

	

	

	




（２）資機材整備事業
	福祉避難所名
	実施前受入可能人数
	実施後受入可能人数
	主な事業内容
	備考

	

	

	

	

	



受入可能人数は要綱第４条の条件を満たすこと

２　要綱第４条第２項（１）の実施状況
	実施事項
	訓練　・　研修　・　その他

	実施内容
	


実施内容、課題等についてできる限り詳細に記載すること
３　事業実施報告改修や整備の詳細を記載する他、整備内容が確認できる写真や参考資料等を添付すること。




