
第11号様式（第16条関係）
年　　月　　日
（宛先）鎌倉市長
申請者　郵便番号
　所在地
　法人等名
代表者の職・氏名                      　　　  印
補助決定者地位承継承認申請書
年　　月　　日付（　　　第 　　号）で交付の決定を受けた鎌倉市喫煙目的施設設置等補助金について、補助決定者の地位を承継したいので、鎌倉市喫煙目的施設設置等補助金交付要綱第16条第１項の規定に基づき、下記のとおり申請します。
記

１　補助対象の喫煙目的施設
　　（名称）
　　（所在地）
２　被承継者
（郵便番号）
（所在地）
（団体名）
（代表者の職・氏名）                               　　　　　
３　権原取得の理由
· 相続　□合併　□分割　□譲渡　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
　
４　承継日　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
５　承継する喫煙目的施設設置等補助金交付・不交付決定通知
　　（文書番号）
　　（通知年月日）

６　添付する関係書類
□　当該地位承継の事実を証する書面
□　鎌倉市暴力団排除条例等に関する誓約書兼同意書
□　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
