様式８（第10条関係）

事　業　実　績　報　告　書

　　年　　月　　日

　仙　台　市　長　様

	所在地
	

	事業者名
	

	代表者の職・氏名
	



[bookmark: _GoBack]仙台市障害者支援施設等に準ずる者の認定基準等を定める要綱第10条の規定により、関係書類を添えて報告いたします。

記

　１　物品及び役務の調達のあっせん又は仲介の業務の実績または計画が分かる書類
　　　別紙のとおり

　２　添付書類
様式３　市税納付状況確認同意書
