別記様式第２号（第5の３関係）
令和　年　月　日

福井県知事　石田　嵩人　様

住所：
名称：
代表者：
電話番号：

有機農業等転換推進事業（県単）のうち有機JAS認証取得等経費支援事業
補助金交付請求書

　令和　　年　　月　　日付け福井県指令流販第　　号で交付決定通知のあった有機JAS認証取得等経費支援事業補助金　　　　　　　　円を交付されるよう、の交付を受けたいので、有機農業転換等推進事業（県単）実施要領別記２の第５の３の規定により請求します。

請求書　発行責任者氏名 
　　　　　　担当者氏名 
連絡先（電話番号）

