様式第１号（第６条関係）
令和　　年　　月　　日
井　川　町 長　様

申請者
住所又は所在地：


氏名又は名称：


電話番号：
創業等チャレンジ支援事業補助金交付申請書

創業等チャレンジ支援事業補助金の交付を申込みたいので、創業等チャレンジ支援事業補助金交付要綱第６条第１項の規定により、関係書類を添えて申込みます。
記
	事業名（新規店舗屋号）
	

	補助金交付申請額（①＋②＋③）
※千円未満切捨て
	金　　　　　　　　　　　　　円

	内　　　訳
	①商業登記費
※上限３０万円
	見積金額　　　　　　（税抜）　　　＝　　　　　　　　　円

	
	②事業所の改装にかかる経費
※②＋③上限１００万円
	見積金額　　　　　　（税抜）×0.5＝　　　　　　　　　円

	
	③上記以外の起業・創業にかかる経費

※②＋③上限１００万円
	見積金額　　　　　　 (税抜) ×0.5＝         　      円


該当する項目に☑してください。
□　国や県等から同様の事由による補助金等を除いた金額である。
□　新規事業所における営業計画期間は２年以上である。
□　井川町暴力団排除条例（平成24年井川町条例第１号）第２条に規定する暴力団、暴力団員又はそれらと密接な関係者でない。
