様式第1号（第4条関係）
第　　　　　号　　
　　　　年　　月　　日　　

　　　階上町長　宛て

住　所　　　　　　　　　　　
名　称　　　　　　　　　　　
代表者　　　　　　　　　　　

[bookmark: _Hlk242188559]階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付申請書

　階上町中小企業被災事業者復旧支援事業について補助金等の交付を受けたいので、階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付要綱第４条の規定により、関係書類を添えて下記のとおり申請します。

記

　１　補助金等交付申請金額　　　　　　　　　　　　　　　円
　２　添付書類
　　(１)　事業計画書
　　(２)　収支予算書


様式第2号（第4条、第11条関係）

 
　１　収入の部
	科目
	本年度予算額
（本年度精算額）
	前年度予算額
（本年度予算額）
	比較増減
	説明（積算基礎）

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	計
	
	
	
	

	２　支出の部

	科目
	本年度予算額
（本年度精算額）
	前年度予算額
（本年度予算額）
	比較増減
	説明（積算基礎）

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	計
	
	
	
	




第３号様式（第４条関係）

　　　年　　月　　日

階上町長　宛て

所在地　　
　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 名称
代表者


同　　意　　書


私は、階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金の申請に当たり、次の税目について滞納がない旨証明するため、納税状況を確認することに同意します。


・　法人町民税（個人の場合は町県民税）

・　固定資産税

・　軽自動車税

・　国民健康保険税（個人の場合）







様式第4号（第5条関係）
第　　　　　号　　
　　　　年　　月　　日　　

　　　　　　　　　様

階上町長　　　　　　　　　印　

階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付決定通知書

　　　　　　年　　月　　日付けで交付申請のあった階上町中小企業被災事業者復旧支援事業の補助金については、階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付要綱第5条の規定により、下記のとおり交付することに決定したので通知します。

記

　　補助金等交付決定金額　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

様式第5号（第5条関係）
第　　　　　号　　
　　　　年　　月　　日　　
階上町長　宛て

住　所　　　　　　　　　　　
名　称　　　　　　　　　　　
代表者　　　　　　　　　　　

階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金計画変更等（中止・廃止）承認申請書

　　　　　　年　　月　　日付けで補助金交付決定の通知があった階上町中小企業被災事業者復旧支援事業について、下記のとおり変更したいので、階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付要綱第5条の規定により申請します。

記

　１　変更の理由

　２　変更後の補助金の金額
　３　添付書類
　　(１)　事業計画書
　　(２)　収支予算書

　（注）補助金の交付決定により通知された事業の内容及び収支予算と、変更後の事業の内容及び収支予算とを比較できるように変更部分を2段書き（変更前を上段に括弧書き）にすること。

様式第6号（第5条関係）
財　産　管　理　台　帳

補助事業者：  　　　　　　　　　　　　　
	名称
	規格
	数量
	取得
年月日
	取得
等金額
	経費の負担区分
	取得制限期間
	処分の状況
	保管
場所
	備考

	
	
	
	
	
	県補助金
	町補助金
	自己資金
	その他
	耐用年数
	取得
制限日
	承認年
月日
	処分の
内容
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



														
注１　「処分制限年月日」欄には、処分制限の終期を記載すること。
　２　「処分の内容」欄には、譲渡、交換、貸付け、担保提供等の別を記載すること。
　３　「備考」欄には、譲渡先、交換先、貸付先及び抵当権者等の名称並びに補助金返還額を記載すること。
４　この様式により難い場合には、処分制限期間の欄及び処分の状況の欄を含んだ他の様式をもって財産管理台帳に替えることができる


様式第7号（第10条関係）
                                                                    
                                                          年    月    日
 階上町長　宛て
                    
                              　　　　　　　　 所在地
名　称
代表者　　　　　　　　　


階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金状況報告書

　階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付要綱第10条の規定に基づき、下記のとおり報告します。

記

１　補助事業の遂行状況
　　別紙のとおり
  （注）補助事業計画書に準じて、補助事業状況報告書及び報告を求められた時点の収支予算書を別途作成のこと。
　　






様式第8号（第11条関係）
第　　　　　号　　
　　　　年　　月　　日　　

階上町長　宛て

住　所
名　称
代表者　　　　　　　　　


階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金実績報告書

　　　　　　年　　月　　日付けで交付決定のあった階上町中小企業被災事業者復旧支援事業が完了したので、階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付要綱第11条の規定により、関係書類を添えて下記のとおり報告します。

記


　１　補助金交付決定金額　　　　　　　　　　　　　　円

　２　添付書類
　（１）　事業実績書
　（２）　収支精算書
　（３）　その他町長が必要と認める書類（写真、領収書の写し等）　

様式第9号（第12条関係）
第　　　　　号　　
　　　　年　　月　　日　　

　　　　　　　　　様

階上町長　　　　　　　　　印　

階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付要綱交付額確定通知書

　　　　　　年　　月　　日付けで実績報告のあった階上町中小企業被災事業者復旧支援事業の補助金については、階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付要綱第12条の規定により、下記のとおり補助金の額を確定したので通知します。

記



	交付決定額
	確定額
	交付済額
	未交付額
	備考

	円
	円
	円
	円
	





様式第10号（第13条関係）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　第　　　　　号
　　年　　月　　日

階上町長　宛て

住　　　所
氏　　　名
　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　　　　　　印


階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金請求書


　　　　　年　　月　　日付け階産発第　　　　号で補助金の交付決定の通知を受けた階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金として、階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付要綱第13条の規定により下記のとおり請求します。


記
　

請　求　額　　　　　　　　　　　円　







様式第11号（第16条関係）
                                                                    
                                               　　　　           年    月    日

  階上町長　宛て
                    
所在地
名　称
代表者　　　　　　　

消費税額及び地方消費税額の額の確定に伴う報告書

　階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付要綱第16条第1項の規定に基づき、下記のとおり報告します。

記

１　補助金額（交付要綱第12条による額の確定額） 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

２　補助金の申請時における消費税及び地方消費税に係る仕入控除税額
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　    円

３　消費税額及び地方消費税額の確定に伴う補助金に係る消費税及び地方消費税に係る仕入控除税額
   　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 円
４　補助金返還相当額                                　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

  （注）別紙として積算の内訳を添付すること。


様式第12号（第17条関係）
                                                                    
                                                      　　　　    年    月    日

階上町長　宛て
                    
                    　　　　　     　　  　所在地
名　称
代表者　　　　　　　　　

階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金財産処分承認申請書

階上町中小企業被災事業者復旧支援事業費補助金交付要綱第17条第2項の規定に基づき、下記のとおり申請します。


記

１　処分の内容

(１)　処分する財産名等


(２)　処分の内容（有償・無償の別も記載のこと。）及び処分予定日
処分の相手方（住所、氏名又は名称、使用の目的等）


２　処分理由






