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　○○広域振興局長　様

　　　　　　　　　　　　　　　　岩手県多面的機能支払推進協議会
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　会長　　



多面的機能支払交付金に係る事業計画（変更）の審査結果について

　このことについて、別添のとおり審査が完了したので、該当市町村に送付願います。

記
組織名及び審査結果　　別添のとおり　
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