別記様式第11号

地位の承継に係る承認申請書
令和　　年　　月　　日

　広島県知事　様

【申請者】
住　所　〒
　　　　　

氏　名　　
連絡先　T E L ：
E-MAIL：
【届出人】
住　所　〒
　　　　　

氏　名　　
（死亡した者との関係：　　　）

連絡先　T E L ：
E-MAIL：
令和　　年　　月　　日付けで交付決定を受けたこの交付対象事業について、　月　日に死亡した申請者の地位を承継し、この事業を実施したいので、中山間地域と都市部等のつながりづくり活動実践者支援事業補助金交付要綱第７条の規定により承認を申請します。

