様式第８号（第11条関係）

　　年　　月　　日　
　岩国市長　様

〒　　-

住　　　所
届出者　グループ名
代表者氏名　　　　　　　　　　 eq \o\ac(□,印)
岩国市中山間地域お助け活動助成金事業中止（廃止）届出書

　　　　　　年　　月　　日付け　　第　　　号で交付決定のあった事業について、事業を中止（廃止）したいので、次のとおり届け出ます。

１　事業名

２　中止（廃止）理由

