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川辺町中小企業退職金共済掛金補助金交付申請書 

 

 

 川辺町中小企業退職金共済掛金補助金交付要綱第 6 条の規定により、次のとおり補助金

の交付を受けたいので関係書類を添えて申請します。なお、補助金の交付審査等に必要な

町税等の納付状況を確認されることに同意します。 

 

 

記 

 

1 交付申請額     金            円 
 

・支払済共済掛金の合計額に 10 分の 2を乗じて得た額 

・100 円未満切り捨て 

・被共済者 1名につき 12,000 円を限度 

 

2 添付書類 

  □ 退職金共済手帳又は被共済者証の写し 

  □ 月別・個人別掛金内訳書 

   

 


