様式第１号(第５条関係)  
[bookmark: _Hlk131112052][bookmark: b2]大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付申請書
　　　　
[bookmark: _GoBack]年　　月　　日　
　大崎市長　　様

（申請者）
　　　　　郵便番号　　　－
所 在 地　
名　　称　　　　　　　　　　　　　㊞
代表者名　

　大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金の交付を受けたいので，大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付要綱第５条の規定により，下記のとおり必要書類を添えて申請します。

記

１　交付申請額　　　　　　　　　　　　　円


添付書類
　１　事業計画書（様式第２号）
　２　収支予算書（様式第３号）
３　団体調書（様式第４号）
４　その他市長が必要と認める書類
[bookmark: y2]
様式第２号(第５条関係)
大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業計画書
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	[bookmark: _Hlk131123045]実施事業名
	

	事業目的
	

	事業内容
	事業実施住所：大崎市　　　　　　　　　　　　


	事業期間
	着手（予定） 　　　　　年 　　月　　 日 
完了（予定）　　　　 　年　　 月 　　日
※補助対象経費の支払いが完了した日を完了日とする。

	
	イベント開催日時：　　 年 　　月　　 日～　　月　　 日
午前・午後 　時　 分～午前・午後　 時 　分

	事業実施に関する支援団体の有無
	共催
	

	
	後援
	

	
	協賛
	

	
	その他
	

	事業の
担当者名
	担当者名　　　　　　　　　　　TEL:



様式第３号(第５条関係)
収支予算書

	実施事業名
	


　　　　　　　　　　　　
	収　入
	項目
	予算額(円)
	内容（積算内訳）

	
	市補助金
	
	補助申請額

	
	その他の収入
	
	

	
	団体自己負担分
	
	

	
	収入計
	
	



	　　
	項目
	予算額(円)
	内容（積算内訳）

	支　　出
	補助対象経費
	
	
	

	
	
	補助対象経費合計
	
	

	
	
	補助対象経費以外の経費合計
	
	

	
	支出計
	
	補助対象経費合計＋対象外経費合計


注１　「その他の収入」欄の内訳には，事業実施に伴う寄付金，会費等の収入の内訳を記入してください。
注２　支出の項目欄には大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付要綱別表２に掲げる補助対象経費の項目毎に記入し，内容の欄には項目毎の予算額の積算根拠，数量等を詳しく記入してください。

様式第４号(第５条関係)
団体調書
	（ふりがな）
	

	団体名
	

	（ふりがな）
	

	役職及び代表者名
	

	所在地
	

	
	TEL:　　　　　　　　　　　　E-mail:

	設立年月日
	
	団体構成員
	　　　　　　　　人

	設立目的
	

	活動実績
	

	担当者名
	
	連絡先
	TEL:

	
	
	
	E-mail:



（添付書類）①団体の定款，規則又は会則
　　　　　　②団体名簿

　　　　　　　　　　

[bookmark: _Hlk131119186]様式第５号(第６条関係)

大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金
交付決定・不交付決定通知書
大崎市指令（　）第　　号
　　
所 在 地
名　　称
代表者名

　　　年　　月　　日付けで交付申請のあった大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金については，大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付要綱第６条の規定により，下記の条件を付して，金　　　　　　　　　　　円を交付します。〔交付しないこととしたので通知します。〕
　　　　　年　　月　　日
大崎市長　　　　　　　　　印
記
〔交付する場合〕
・大崎市補助金等交付規則（以下「規則」という。）及び大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金補助金交付要綱（以下「要綱」という。）等に従わなければならない。
・補助事業の内容の変更をする場合は，市長の承認を受けること。ただし，補助金の額に変更を来さない軽微な変更にあってはこの限りではない。
・補助事業を中止し，又は廃止する場合は，市長の承認を受けること。
・補助事業が予定の期間内に完了しない場合又は補助事業の遂行が困難となった場合は，速やかに市長に報告してその指示を受けること。
・この補助事業等に係る帳簿，証拠書類は，事業終了年度の翌年度から５年間保存しなければならない。
・規則及び要綱に違反した場合には，補助金の全部又は一部を返還させることがある。
〔交付しない場合〕
・交付しない理由
担当：
[bookmark: y5]
様式第６号(第８条関係)
大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金変更交付申請書

　　　年　　月　　日　
　大崎市長　　様

（申請者）
　　　　　郵便番号　　　　－
所 在 地　
名　　称　　　　　　　　　　　　　㊞
代表者名　

　　年　　月　　日付け大崎市指令（　）第　　号で交付決定を受けた大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金補助金について，事業の内容を下記のとおり変更したいので，大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付要綱第８条第１項の規定により，関係書類を添えて申請します。

記
１　変更の理由
２　変更の内容
３　変更後の交付申請額　　　　　　　　　　　　　　円

添付書類
　（１）　事業計画書（様式第２号）
　（２）　収支予算書（様式第３号）
（３）　その他市長が必要と認める書類

備考：添付書類は，変更前と変更後を容易に比較対照できるように，変更前を黒書し，変更後を朱書にして２段書きにすること。
様式第７号(第８条関係)

[bookmark: _Hlk131122058]大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金
変更交付決定・不交付決定通知書

大崎市指令（　）第　　号
　　
所 在 地
名　　称
代表者名


　　年　　月　　日付けで変更交付申請のあった大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金については，大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付要綱第８条第２項の規定により，金　　　　　円を変更交付します。〔変更交付しないこととしたので通知します。〕
　　　　　年　　月　　日
大崎市長　　　　　　　　　印
記
〔変更交付する場合〕
・交付の金額
既交付決定額　　　　金　　　　　　　　円
変更後の交付決定額　金　　　　　　　　円
（差引交付額）　　　金　　　　　　　　円

〔変更交付しない場合〕
・変更交付しない理由



担当：


様式第８号(第９条関係)
大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金中止・廃止承認申請書

　　　　年　　月　　日　
　大崎市長　　様

（申請者）
　　　　　郵便番号　　　　　　－
所 在 地　
名　　称　　　　　　　　　　　　　㊞
代表者名　

　　年　　月　　日付け大崎市指令（　）第　　号で交付決定を受けた大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金について，下記のとおり事業を中止・廃止したいので，大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付要綱第９条第１項の規定により申請します。

記

１ 中止・廃止の理由
〔２ 中止の期間〕

様式第９号(第９条関係)
大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金補助金中止・廃止承認通知書

大崎　第　　　　　　号
　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　　大崎市長　　　　　　　　　印

年　　月　　日付けで中止・廃止承認申請のあった大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金補助金については，大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金補助金交付要綱第９条第２項の規定により，その中止・廃止を承認しましたので通知します。










様式第１０号(第１０条関係)
大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金実績報告書

　　年　　月　　日　
　大崎市長　　様

（申請者）
　　　　　郵便番号　　　　　　－
所 在 地　
名　　称　　　　　　　　　　　　　㊞
代表者名　


年　　月　　日付け大崎市指令（　）第　　号で交付決定のあった大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金補助金に係る補助事業を実施したので，大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金補助金交付要綱第１０条第１項の規定により，下記のとおり関係書類を添えて報告します。

記

添付書類
　１　事業実績書（様式第１１号）
　２　収支精算書（様式第１２号）
　３　契約書，領収書その他の事業に要した経費が分かる書類の写し
　４　イベントのチラシやパンフレット等
　５　その他市長が必要と認める書類


様式第１１号(第１０条関係)
大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業実績書
	実施事業名
	

	事業期間
	着手 　　　　年 　　月　　 日 
完了　　 　　年　　 月 　　日
※補助対象経費の支払いが完了した日を完了日とする。

	
	イベント開催日時：　　 年 　　月　　 日～　　月　　 日
午前・午後 　時　 分～午前・午後　 時 　分

	事業内容
	事業実施住所：大崎市　　　　　　　　　　　　


	事業効果
	

	事業評価
	

	事業実施に関する支援団体の有無
	共催
	

	
	後援
	

	
	協賛
	

	
	その他
	

	事業の
担当者名
	担当者名　　　　　　　　　　　TEL:


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

様式第１２号(第１０条関係)
大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業収支精算書

	実施事業名
	


　　　　　　　　　　　
	収　入
	項目
	予算額(円)
	精算額(円)
	内容（積算内訳）

	
	市補助金
	
	
	補助金申請額

	
	その他の収入
	
	
	

	
	団体自己負担分
	
	
	

	
	収入計
	
	
	



	　　
	項目
	予算額(円)
	精算額(円)
	内容（積算内訳）

	支　　出
	補助対象経費
	
	
	
	

	
	
	補助対象経費合計
	
	
	

	
	
	補助対象経費
以外の経費合計
	
	
	

	
	支出計
	
	
	補助対象経費合計＋対象外経費合計


注１　「その他の収入」欄の内訳には，事業実施に伴う寄付金，会費等の収入の内訳を記入してください。
注２　支出の項目欄には大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付要綱別表２に掲げる対象経費の項目毎に記入し，内容の欄には項目毎の精算額の積算根拠，数量等を詳しく記入してください。
様式第１３号(第１１条関係)
大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金確定通知書

大崎　第　　　　　　号
　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　　大崎市長　　　　　　　　　印


　　　年　　月　　日付け大崎市指令（　）第　　号で交付決定した大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金については，　　年　　月　　日付けで提出されました大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金実績報告書に基づき，大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付要綱第１１条の規定により，その額を　　　　　　　　　円に確定します。


様式第１４号(第１２条関係)
大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金請求書

　　　年　　月　　日
大崎市長　　様

（申請者）
所 在 地　
名　　称　　　　　　　　　　　　　㊞
代表者名　

年　　月　　日付け大崎市指令（　）第　　号で交付決定のあった大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金について，大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付要綱第１２条第２項の規定により，下記金額を交付されるよう請求します。
記

１ 請求額 　　　　　　　　　　　　　 円
（内訳）
交付確定額　　　　　　　　　　円（交付決定額 　　　　　　 　　　　円）
交付済額　　　　　　　　　　　円（概算払請求額　　　　　　　　　　円）

２　振込口座
	金融機関名／支店名
	

	口座名義人
	フリガナ

	
	

	口座種別
	普通　・　当座
	口座番号
	



様式第１５号(第１２条関係)
大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金概算払請求書

　　　　年　　月　　日
大崎市長　　様

（申請者）
所 在 地　
名　　称　　　　　　　　　　　　　㊞
代表者名　

年　　月　　日付け大崎市指令（　）第　　号で交付決定のあった大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金について，大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付要綱第１２条第３項の規定により，下記金額を概算払の方法により交付されるよう請求します。

記

１ 概算払請求額 　　　　　　　　　 円
（交付決定額 　　　　　　 　　　　円）
２　概算払の理由

３　振込口座
	金融機関名／支店名
	

	口座名義人
	フリガナ

	
	

	口座種別
	普通　・　当座
	口座番号
	




様式第１６号(第９条関係)
大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金交付決定取り消し通知書

大崎商第　　　　　　号
　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　　大崎市長　　　　　　　　　

年　　月　　日付け大崎市指令（商）第　　号交付決定したで大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金補助金については，大崎市頑張る商店街・事業者グループ応援事業補助金補助金交付要綱第１３条第２項の規定により，取り消しとしましたので通知します。
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