様式第５号（第８条関係）
令和　　年　　月　　日
山梨県知事　殿
　
申請者　住所　　　
氏名　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（団体にあっては、名称及び代表者の氏名）

山梨県スキルアップ研修推進事業費補助金取下げ申請書


令和　　年　　月　　日付け　　第 　　  号で交付決定した山梨県スキルアップ研修推進事業費補助金にかかる申請を、次の理由により取下げたいので、山梨県スキルアップ研修推進事業費補助金交付要綱８条の規定により申請します。

　【取下げの理由】

