様式第１号（第５条関係）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
年　 月 　日 
（あて先） 三鷹市長 
 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（申請者）
法人所在地 
 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 法人名
代表者職名・氏名 
 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
 
三鷹市ケアプランデータ連携システム活用促進事業補助金交付申請書

三鷹市ケアプランデータ連携システム活用促進事業補助金の交付を受けたいので、三鷹市ケアプランデータ連携システム活用促進事業補助金交付要綱第５条の規定により、関係書類を添えて申請します。
なお、補助金の交付を受けるに当たっては、三鷹市ケアプランデータ連携システム活用促進事業補助金交付要綱を遵守します。 

１　交付申請額 　　　　　　　　　　　　円 

２　補助対象の区分  
　□ ケアプランデータ連携システム活用のための介護ソフトウェア導入経費
　（ソフトウェア購入費、ソフトウェア使用料）
　□ ケアプランデータ連携システム活用のためのパソコン等のハードウェアの購入、設置費等
　（情報端末（パソコン、タブレット等）については、１台当たりの補助額は10万円以内とする。）

３　添付書類 
　(1) ケアプランデータ連携システム導入計画書（様式第２号） 
　(2) 導入予定の機器等（介護ソフトウェア、パソコン等。以下同じ）の見積書又は導入した機器等の契約書若しくは発注書の写し（内訳明細が確認できるもの） 
　(3) 導入予定の機器等又は導入した機器等の仕様等が確認できる書類
　(4) その他市長が必要と認める書類 
 




