第４号様式（第７条関係）

主食費支払内訳表

　主食費の支払は、次のとおりです。

	補助対象児童
	氏名
	

	
	生年月日
	

	利用施設又は事業者名
	

	対象月
	主食費支払額
	補助限度額
	補助申請額

	
	Ａ
	Ｂ
	Ｃ

	年　月
	円
	８５０円
	円

	年　月
	円
	８５０円
	円

	年　月
	円
	８５０円
	円

	年　月
	円
	８５０円
	円

	年　月
	円
	８５０円
	円

	年　月
	円
	８５０円
	円

	年　月
	円
	８５０円
	円

	年　月
	円
	８５０円
	円

	年　月
	円
	８５０円
	円

	年　月
	円
	８５０円
	円

	年　月
	円
	８５０円
	円

	年　月
	円
	８５０円
	円

	合計
	円
	
	円


備考
[bookmark: _GoBack]　各月ごとに施設及び事業者に支払った主食費の金額が分かる領収書を添付してください。
