
財産処分や定員変更に関する同意等　確認書
１　補助者からの財産処分に関する同意等
No.1-1　今回の整備に関係する既存施設にかかる財産処分について、すべての補助者に対し、説明を実施し、同意を得たか（県障害サービス課福祉施設グループ所管の補助金を除く）。
□全員同意／□未実施・交渉中（一部実施・交渉中を含む）／□該当なし

２　補助者からの定員変更に関する同意等
No.2-1　今回の整備に関係する既存施設にかかる定員変更について、すべての補助者に対し、説明を実施し、同意を得たか（県障害サービス課福祉施設グループ所管の補助金を除く）。
□全員同意／□未実施・交渉中（一部実施・交渉中を含む）／□該当なし

３.上記において、未実施・交渉中とした案件について　　　
	Ｎｏ
	補助者
	問題点等
	今後の対応
（説明実施予定時期等）
	解決・終了
見込時期

	1-1
	○○市○○課
（担当者氏名：　　　　　　　　）

（上記電話番号：　　　　　　　）
	
	
	

	
	（担当者氏名：　　　　　　　　）

（上記電話番号：　　　　　　　）
	
	
	

	
	（担当者氏名：　　　　　　　　）

（上記電話番号：　　　　　　　）
	
	
	


※説明・同意等が解決・終了した時点で、再度、必ず連絡してください。
※原則として、県の募集締切までに説明・同意等が必要です。
