大崎市地域自治組織活性事業交付金
（ステップアップ事業交付金・チャレンジ事業交付金）
申請時確認書
年　　月　　日
	団体名
	

	事業名称
	



確認事項
	【申請に至るまでの話し合いや会議等の開催状況】

	【申請団体内や関係者との合意形成が十分に図られているか】


	【支援担当職員との連携・調整は取れているか】



	支援担当
職員確認印
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