〔様式3〕


東京都事業内職業訓練事業補助金
（運営費）補助事業実施状況報告書

　　年　　月　　日現在の補助事業を下記のとおり報告します

　　　　　年　　月　　日

東京都知事　　殿

認定職業訓練実施団体・事業所

（所在地）〒

（名　称）

代表者

（住　所）〒
（職・氏名）
印

事務担当者

（氏　名）

（電　話）

１　訓練生数

○高度職業訓練専門課程

○普通職業訓練普通課程
（　）内は補助対象訓練生数

	訓練科
	
	計
	１年生
	２年生
	３年生

	系

科
	申請時
	人

（）
	人

（）
	人

（）
	人

（）

	
	現　在
	人

（）
	人

（）
	人

（）
	人

（）


○その他の訓練課程

別紙「訓練課程・実績表（総括表）」（写し）のとおり

※ 「認定職業訓練事業計画書」提出時の訓練計画実績表（総括表）に消し込みをしたもの
　　　　を添付してください。
２　補助対象経費
○補助対象経費の総額（年度末までの所要経費見込額）
　　　　　　　　　　　　　　　円

　　　↓
　　　　　　　　　　　　　　　円（上記の2/3の額）（100円未満切捨）
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