
別記様式

北海道知事　様

事業者名：

代表者氏名：

事業所名：

１　支援金の確定額 金 円

２　消費税及び地方消費税の確定申告により確定した消費税及び地方消費税に係る

　　仕入控除税額（要支援金返還相当額）

金 円

３　添付書類

・

・

令和　　年　　月　　日 

令和２年度消費税及び地方消費税に係る仕入控除税額報告書

　令和　　年　　月　　日付けで交付決定のあった  について、当該支援金支給要領第１０

条第５項の規定に基づき、次のとおり報告します。

100万円書き方

4 6 ？

〇〇歯科

〇〇歯科　同じで良い
〇〇太郎

2 6 16

1,000,000

0


