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承　諾　書


私は、下呂市谷沿倒木処理事業補助金を受けるにあたって、下記の事項について承諾します。

記

１．下呂市が私の市税等の納付状況を調査すること。

２．下呂市が当該補助金の交付にあたり必要な事項について調査すること。
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