様式第１号（第５条関係）

令和３年　　月　　日

新富町飲食店等時短営業依頼等協力金給付申請書兼実績報告書
[bookmark: _Hlk47522974]
新富町長　小嶋　崇嗣　　殿

住所
商号又は名称
代表者名　　　　　　　　　　　　　　　印
電話番号
法人番号
　　
私は、町からの依頼により時短営業短縮に協力したため、新富町飲食店等時短営業依頼等協力金（以下、「協力金」という。）の交付を受けたいので、以下のとおり申請いたします。
また、本申請をもって実績報告といたします。

１　協力金申請
	どちらか一つ選択してください。
	申請対象期間
	日数
	申請金額

	□
	□　令和3年8月13日～同年9月12日
	31日
	200,000円

	
	□　令和3年9月13日～同年9月30日
	18日
	150,000円

	□
	令和3年8月13日～同年9月30日
	49日
	350,000円



２　事業の種類
（１）事業の種類　　該当する欄の□にチェックを入れてください。
	□　飲食店（以下の中から該当する業態を選んでください。）
□居酒屋 　□レストラン、食堂 　□カフェ、喫茶店　 
□スナック、バー   □ホテル、旅館、民宿　 □その他（　　　　　　）

	□　カラオケ店

	□　タクシー事業　　□　自動車運転代行業



（２）営業時間等（飲食店及びカラオケ店の場合）　
	
	営業時間
	酒類提供時間

	変更前
	～
	～

	変更後
	～
			～


３　新富町内の店舗等について
	店舗等の名称
	住　　所

	
	


　※１つの事業者が複数の飲食店を有する場合、まとめて申請できます。

４　本申請に関する連絡先
	部　　署
	
	担当者氏名
	

	電話番号
	


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
５　添付書類
（１）誓約書（様式第２号）
（２）新富町飲食店等時短営業依頼等協力金給付請求書（様式第４号）
（３）上記、請求書記載の振込口座が確認できる書類の写し（通帳のコピー等）
　　　  ※銀行、支店（出張所名）、預金種別、口座番号、口座名義（カタカナ部分）がわかるようにコピーしてください。
（４）個人事業者は、申請者本人が確認できる書類（免許証、マイナンバーカード、健康保険証等の写し等）
（５）営業の実態が確認できる書類
　　○直近１期分の確定申告書の写し
○税務署提出の開業届の写し又は法人設立届け出書の写し（令和３年１月以降に開業した場合）
　　〇上記の書類の提出が不可能な場合は、その他の営業実態が確認できる書類
※令和３年８月12日時点で開業していない、交付申請時点で営業を廃止していない等、営業実態が確認できない場合は支給の対象となりません。
（６）飲食店は、食品衛生法に基づく営業許可書の写し
（７）飲食店及びカラオケ店は、休業もしくは時間短縮営業したことが分かる書類
※対象期間に休業又は時間短縮営業（営業は午前５時から午後８時まで、かつ酒類の提供は午後７時まで）を行ったことが確認できる店舗等での告知、ポスター類の写真又はホームページの写し等
（８）カラオケ店は、音響機器の賃貸借契約書の写しや設置機器の写真などカラオケ店であることが分かる書類
（９）タクシー事業者及び自動車運転代行業者は、一般乗用旅客自動車運送事業の許可証の写し又は公安委員会発行の認定証の写し
（10）その他町長が必要と認める書類

※国の月次支援金及び宮崎県の飲食関連事業者等支援金、県内事業者緊急支援金を受給される場合は、本協力金の申請はできません。
様式第２号（第４条関係）

新富町長　小嶋　崇嗣　　殿

誓　約　書

新富町飲食店等時短営業依頼等協力金の申請に当たり、次のとおり誓約します。

１　申請書、添付書類及び関係帳簿等の記載事項に虚偽はありません。
２　国の月次支援金及び宮崎県の飲食関連事業者等支援金、県内事業者緊急支援金を受給する場合は、本協力金は返還します。
３　以下のいずれかに当てはまる者でないこと。
(1)　暴力団（暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律（平成３年法律第77号）第２条第２項に規定する暴力団をいう。以下同じ。）又は暴力団員（同条第６号に規定する暴力団員をいう。以下同じ。）
(2)　暴力団員がその経営に実質的に関与している者
(3)　自己、自社若しくは第三者の不正の利益を図る目的、又は第三者に損害を加える目的をもって暴力団を利用している者
(4)　暴力団若しくは暴力団員に対して資金等を提供し、又は便宜を供与する等直接的若しくは積極的に暴力団の維持運営に協力し、若しくは関与している者
(5)　暴力団又は暴力団員と社会的に非難されるべき関係を有している者
(6)  暴力団又は暴力団員であることを知りながらこれを不当に利用している者
(7)  法人の役員等が上記(1)から(6)のいずれにも該当しないこと。
４　上記２を確認するため、宮崎県警察本部に照会することについて承諾します。
５　申請内容の証拠書類を保存するとともに、町長から申請の内容について検査・報告・証拠書類提出の求めがあった場合には、これに応じます。
６　申請書類に記載された情報は、関係行政機関に提供されることに同意します。
７　県の支援金等について、受給状況を県に照会することに同意します。
８　ガイドラインを遵守するとともに、営業時間短縮の要請に応じた店舗名及び所在地を公表することに同意します。
９　対象要件に該当しない事実や不正等が発覚した場合には、協力金を返還するとともに事業者名の公表に同意します。

	【署名欄】　署名年月日　　令和 ３ 年　　 月 　　日
所 在 地：					
名　  称：　　				
代表者名：				
※法人の代表者または個人事業主が自署してください。


様式第４号（第５条関係）



新富町飲食店等時短営業依頼等協力金給付請求書


	金　　額
	　　　　　　　　　　　　　　円






但し、新富町飲食店等時短営業依頼等協力金として

上記のとおり請求します。


　令和 ３ 年　　　月　　　日
　
　　新富町長　小嶋　崇嗣　　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名                                 印

	振込口座
	金融機関・支店名
	

	
	口座種類
	

	
	口座番号
	普通　　　　　当座

	
	フリガナ
	

	
	口座名義人
	

	電話（連絡先）



