
第１号様式（第７条関係）
新居浜市空き店舗活用支援事業補助金申請書

年　　　月　　　日

（宛　先）新居浜市長

　　　　　　　　　　　　　　　　　住所（所在地）
　　　　　　　　　　　　　　　　　名称（事業所名）
　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名（代表者名）　　　　　　　　　　　　

　新居浜市空き店舗活用支援事業補助金の交付を受けたいので、新居浜市空き店舗活用支援事業補助金交付要綱第７条の規定により、関係書類を添えて申請します。
	事業概要
	店舗所在地

	
	店舗名称

	
	業種

	
	内容

	事業の着手年月日
	年　　月　　日
	事業の完了年月日
（営業開始日）
	年　　月　　日

	補助対象経費
	　　　　　　　　　　　　円

	補助金交付申請額
	円

	添付書類
	・事業計画書

・収支決算書（第２号様式）

・住民票の写し（個人事業主の場合のみ）

・登記事項証明書（法人の場合のみ）

・市税納税証明書（法人の場合は、法人と代表者に係るもの）

・定款（法人の場合のみ）

・事業に係る経費の支払いを証する書類
・空き店舗の改装前及び改装後の写真

・空き店舗の賃貸借契約書又は売買契約書の写し

・営業を開始したことを証する書類

・その他市長が必要と認める書類



