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勝央町飲食店感染防止対策応援事業補助金交付申請書兼実績報告書兼請求書
　　　　年　　月　　日
　勝央町長　様
	申請者
	所在地又は住所
	〒
	
	－
	

	
	法人は本社所在地、個人
事業者は住民票の住所
	

	
	法人名・屋号
	

	
	代表者職・氏名
(個人事業者は職名不要)
	
	印

	
	電話番号
	

	
	生年月日
(個人事業者のみ)
	
	年
	
	月
	
	日
















勝央町飲食店感染防止対策応援事業補助金交付要綱第５条の規定により、勝央町飲食店感染防止対策応援事業補助金の交付を次のとおり申請するとともに、下記のとおり実績を報告します。
申請にあたり、下記５．誓約・同意事項について誓約・同意するとともに、交付決定後は、交付決定額を請求します。

１．店舗情報
	店舗名称
	店舗所在地

	
	勝央町

	
	勝央町



２．交付申請額
	５０，０００円
	×
	
	店舗
	＝
	
	円



３．添付書類
（１）岡山県が発行した岡山県飲食店感染防止対策第三者認証通知書（県様式第２号）の写し
（２）岡山県が発行した岡山県飲食店感染防止対策第三者認証ステッカーの貼付状況写真
（３）振込先口座が確認できる書類（通帳表紙と通帳を開いた１、２ページ目の写し）

　※令和２年度及び令和３年度に町が実施した新型コロナウイルス感染症に起因する補助制度及び元気なまち復活応援券の指定口座と本補助金の指定口座が同じ場合は（３）を省略することができる。

４．補助金の振込口座
	金融機関名
	
	銀行
金庫
農業協同組合
信用金庫
	
	本店
支店
営業部
出張所
	□普通
□当座
	
	
	
	
	
	
	

	口座名義
	フリガナ

	
	



５．誓約・同意事項
	・本申請時点で継続して事業を行っており、今後も事業を継続する意思のもと、本申請をします。
・本申請にあたり、申請内容及び添付書類に虚偽がないことを誓約します。
・補助金受給後、交付要件に該当しないことが判明した場合、又は岡山県知事から岡山県飲食店感染防止対策第三者認証（以下「認証」という。）を取り消された場合には、補助金を返還することに同意します。
・申請期限までに本申請書類の不備が解消できない場合、又は申請要件を満たすことができなかった場合には、本申請を取り下げたものとみなされることに同意します。
・本申請の対象者要件審査のため、勝央町が申請者の町税及び上下水道料の納付状況を調査すること並びに勝央町から岡山県に対して、店舗名、店舗所在地、代表者名等、個人を特定する内容及び認証取得後の状況について、必要に応じて照会することに同意します。




	【役場使用欄】
	交付決定日
	　　　年　　月　　日
	交付決定額
	　　　　　　　　円



