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加美町商店街空き店舗対策事業補助金交付申請書

　　　　　年　月　日

加美町長　　　　　様
申　請　者
住　所（所在地）　　　　　　　　　　　　　　　　　
氏　名（名称、代表者名）　　　　　　　　　　　印　
電　話　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　年度において、加美町商店街空き店舗対策事業を実施したいので、補助金を交付されるよう関係書類を添えて申請いたします。

記

	１．事　業　名
	新規出店事業

	２．事業の概要
	



	３．補助金交付
申請額
	　　　　　　　　　　　　　円

	４．事業実施期間
	　　　　年　　月　　日 から 　　　　年　　月　　日まで

	５．所有者同意
	標記事業申請について、申請者から概要の説明を受け同意します。
店舗所有者
　住所
　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　印


添付書類
（１）事業計画書（別紙１）
（２）収支予算書（別紙２）
（３）補助対象資格確認書（別紙３）　
（４）町税の未納がないことの証明書
（５）対象物件の位置図（住宅地図）
（６）工事請負契約書又は見積書の写し
（７）対象物件の賃貸借契約書又は売買契約書の写し
（８）工事前の対象建築物の写真

別紙１（様式第１号 添付書類）

事 業 計 画 書

１．事業対象物件（空き店舗）の内容
	所　在　地
	加美町

	従前の店舗名
	

	商業活動休止日
	　　　　年　　　月　　　日

	所有者住所
	

	所有者氏名
	

	契約内容
	· 賃貸借　
· 売　買



２．新規出店の内容
	店舗名称
	

	業種・業態
	

	主要取扱商品又はサービス内容
	

	出店（開店）予定日
	年　　月　　日

	営業時間
	時　　分　から　　時　　分

	定 休 日
	



３．改装（改修）等の概要
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収 支 予 算 書

１．収　入
	科　　　目
	予　算　額
	積算内訳

	自 己 資 金
	円
	

	町 補 助 金
	円
	補助金交付申請額の計算より

	そ　の　他
	円
	

	合　　計
	　　　　　　　　　　　　円
	



２．支　出（事業の実施に要する経費）
	科　　　目
	予　算　額
	積算内訳

	
	円
	

	
	円
	

	
	円
	

	
	円
	

	
	円
	

	合　　計　
	　　　　　　　　　　　　円
	



３．補助金交付申請額の計算
	＜計算式＞　事業対象経費（対象経費合計）×　補助率（１／２）

	　　　　　　　　　　　　円 　×　１／２　＝　　　　　　　　　　　円　

	補助金交付申請額
（限度額100万円）
	円（※千円以下端数切捨て）




　　　
　　

別紙３（様式第１号 添付書類）

補助対象資格確認書

次の確認事項に〇を記入しお答えください。

	１．確認事項（共通）
	はい
	いいえ

	1 加美町に納める町税等に未納はない。（証明書添付）
	
	

	2 暴力団員による不当な行為の防止等に関する条例（平成3年法律第77号）第２条第６号に規定する暴力団又は暴力団員でないこと。
	
	

	２．確認事項（新規出店者のみ）
	
	

	1 加美町商工会の会員（会員となる予定）である。
	
	

	2 対象店舗の属する商店街で積極的に事業を営む意欲がある。
	
	

	3 店舗所有者と同一世帯又は生計を一にする者又は３親等以内の親族ではない。
	
	

	4 店舗所有者が役員ではない。
	
	





　　　　　年　　月　　日

申請者

　　　　　　　　　　　　　　　　　　印　　





