第１号様式（第５条関係）

公益財団法人　京都文化交流コンベンションビューロー

ＭＩＣＥ主催者向けＰＣＲ検査等支援補助金 
交付認定申請書
(あて先)
公益財団法人　京都文化交流コンベンションビューロー理事長　
補助金の交付を申請します。交付を受けるに当たり，公益財団法人　京都文化交流コンベンションビューローＭＩＣＥ主催者向けＰＣＲ検査等支援補助金交付要綱を誠実に遵守します。

	申請日
	年　　　　　月　　　　　日

	主
催
者
	団体名
	

	
	代表者名


	

	
	ＴＥＬ
	
	ＦＡＸ
	

	
	連絡先
	担当者

	
	
	住所

	
	
	ＴＥＬ
	ＦＡＸ

	
	
	E-mail

	申請者
	代表者名
	

	
	連絡先
	住所

	
	
	TEL
	FAX

	
	
	E-mail

	会議名
	日本語
	

	
	英語
	

	会  場
	　

	開催期日
	西暦    年  月  日（  ）～  月  日（  ）    日間　

	予定参加者数
	国内
	名
	合計
	名
	　

	
	海外
	名
	参加国数
	箇国
	

	京都府への事前相談
	□　相談済　　・　　□　未相談（相談予定日：　　　　　）
□　不要　※相談基準以下

	ＰＣＲ検査キット・
抗原検査キット
購入数および購入額
	□PCR検査キット（　　　　）個　　金額（　　　　　）円

□抗原検査キット（　　　　）個　　金額（　　　　　）円
□その他検査キット

	会議開催形態
	□現地開催　　　□ハイブリッド開催　　　


＜御記入上の注意事項＞
注　全ての項目について，正確に御記入ください。
＜添付資料＞

１　この要綱第５条の規定に基づき，必要な資料を添付してください。

　２　申請を第三者に委任する場合は委任状及び委任を証する書類を添付してください。
