
                 

令和６年〇〇月〇〇日 

 

三  重  県  知  事   様 

 

住所又は所在地  三重県津市広明町 13 番地 

法人名      〇〇法人△△△△ 

代表者役職・氏名 理事長 □□□□ 

 

「令和５年度新型コロナウイルス感染症流行下における介護サービス事業所等の

サービス提供体制確保事業費補助金」に係る消費税及び地方消費税額の確定に伴

う報告書 

 

   このことについて、令和５年度新型コロナウイルス感染症流行下における介護サービ

ス事業所等のサービス提供体制確保事業費補助金交付要領第７条第４項により、下記の

とおり報告します。 

記 

 

１ 三重県補助金等交付規則第１３条に基づく額の確定額 

金 １，０００，０００ 円 

 

２ 消費税及び地方消費税の申告により確定した交付金にかかる消費税及び地方消費税 

の仕入控除税額（補助金等返還相当額） 

金 ９０，９００ 円 

 

（補助金等返還相当額がない理由：                      ） 

 

注１：参考となる書類（積算の内訳書等）を添付すること。 

注２：補助金等返還相当額がない場合であっても報告すること。 

 

【連絡・書類送付先】 

書類送付先住所 
〒●●●-●●●● 

三重県津市広明町▲▲番地 

書類送付先宛名 〇〇法人△△△△ 

担当者氏名 ◇◇ ◇◇ 

電話番号 ０５９-〇〇〇-〇〇〇〇 

e-mail xxxxxxxxxx@pref.mie.lg.jp 

 

記載例（補助金返還がある場合） 

「額の確定通知（または依頼文書に
記載）」の確定額を記載すること。 

参考資料「返納額の計算方法」によ
り算出した金額を記載すること。 

「補助金等返還相当額がない理由」
は空欄にしてください。 


