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setup
引き出し線
提出日を記載


setup
テキストボックス
事業所の住所
法人名、事業所名及び代表者（管理者等）を記載


setup
テキストボックス
提出年度を記載


setup
引き出し線
研修であれば、研修初日を記載


setup
引き出し線
研修であれば、最終日を記載
試験等があれば、試験日を記載


setup
引き出し線
別紙１-１で計算された、今回の補助予定額の金額を記載


setup
引き出し線
例）介護人材の育成、××の更新のため


setup
引き出し線
研修名等を記載


setup
引き出し線
研修の要綱や案内通知等で、研修名や、スケジュール、費用等が記載されているもの。
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